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Avec  des  nouveües  découvertes  fur 
i’Ofteologic&  iur  la  Myologie:  des 
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A  MES  S  ERE 

GEORGE  MARES  CH  AL' 


CONSEILLER  DU  ROY, 
WAITRE-D’HOTEL  ORDINAIRE 
ET  PREMIER  CHIRURGIEN 

DE  SA  MAJESTE’. 


o:^CJiev‘K^, 


LjajuJIke  que  ‘vous  m'avez^  rendue' 
7n  oblige  à  “vous  prefènter  le  premier 
EJfaj  de  mes  travaux,  jé  fçay  com¬ 
bien  il  ejî  necejfaire  que  je.  7n  apuje- 
j  fiir  Dotre  P roteCiion  pour  garantir  ce'i' 

'  Ou^jrage  de  - la  maunt'aifè  critique,. 
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E  P  I  T  R  E. 

J’ ay  recour f  ‘votre  Jurî/diâtotr 

pour  être  reçti  dans  la  Vrofefjion  que  - 
je  fais  ,  êf  pour  être  k  l' ahrj  de  la 
calomnie  d’une  Commpmauté inferieu¬ 
re  en  tout  a  la  njôtre.  On  a  tache'  de 
me  décrier  en  differens  endroits  ,  pu¬ 
bliant  partout  mille  fauffetés  capables 
de  détruire  la  réputation  des  plus  ha- 
billes  dans  é  ^rt  dont  je  fais  profe fjion. 
V'ôtre  intégrité  ma  mis  a  counjert  du 
menfonge  de  mes  ennemis.  Vous  êtes  le 
refuge  affuré  des  udfpirans  k  ce  noble 
.Art ,  qui  fe  trou<vent  oprimez,  par  des 
Communautés  qui  n  ont  pour  but  que 
leurs  intérêts  propres ,  fans femettig  en,, 
peine  fi  l  igno'rant  peufêtre  donné  du 
Public  a‘Vec  autant  d  aprobation  que 
s  il  étoit  Chirurgien  parjait.  Que  dis- 
je  ^  J\Ao  ti  s  !  Ev  R  ,  un  Chirurgien 
ne  peut  être  parfait  (j^u  en  pojj'edant 
‘VOS  Qualités  ,  qui  font  efimées 


/ 
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'^un  chacun.  A  l'a  Cour  comme  a  la- 
Ville  ,  on  Je  fait  un  pjaifr  de  ‘vous 
confulter  ce  ferait  ri a‘Volr  ni  goût 

ni  délicateffe  ^ue  de  ne  ‘vous pas.ef  i-. 
mer ,  après,  a‘voir  été  témoins  des  fen- 
timens  de  bonté  ^  d  efime  cpi a  eu, 
pour  "VOUS  le  plus  grand  Roy  du  monde  ^ 
dont  le  jufe  dÀfernement  fa<voittou-, 
jours  donner  au  mérité  ce  qui  luyef  du. 
délais ,  Af  O  N  Sî  EV  R  yf  ‘Votre  S ça~. 


‘Voir  "VOUS  attire  1  ejnme publique,  -vo¬ 
tre  Charité  ne  le  fait  pas  moins  ;  Coa-, 
cun  découvre  en  vous  de  rares,  talens ,, 
que  l'humilité  dérobe  à.  vos  yeux. 


Combien  avezj-vous ,  eu  de,  Difcjdes . 
dans  le  célébré  lîcpital.de  la  Charité, 
de  Paris  ,  fans  autre  intercfi  que  la 
gloire  de  les  m^ettre  en  état  de  f  ren¬ 
dre  habilles.  Votre  ARa  fn  a  été ^ 
ef  encore  un  aZjile pour  les  Pauvres  , 
ou  ils  trouvent  actuellement  la  guéri- 


EPITRTE. 

de  leurs  maux , avec  autant  dé  fpïn. 
^  d' application  cjue  Jî  vous  avleZj  a 
faire  à  des  P  erf  nne s  Uluftres  par  le' 
rang  if  parla  naljfance.  C ef  en  valn^ 
Mo  N  s  I  BV  R  J  que  je  fais  votre 
Eloge  y  te  Public  le  fait  pour  moj.. 
Et  comme  après  ma  Réception ,  vous- 
m  aveZj  marque'  être  fa,  isfalt  de  me^ 
Examens  f  de  mes  Operations  ,  ce' 
frolt  mal  reconnaître  vos  Bontés  que' 
dx  ne  vous  pas  ojfHr  cét  Ouvrage  ,qui 
renferme  la  plus  grande  partie  dM 
Chef-d’ œuvre  que  f  aj  fait  devant  tés 
juges  que  vous  né'avez^  fait  l  honneur 
de  me  donner.  C'  eïi  dans  cette  vue. 


Mo  N  s  I  Ev  R  ^  que  je  prens  ta  liberté^ 
dé  vous  fupïler  tres-humhlément  de 
recevoir  ce  Livre ,  d  être  le  Prote¬ 
cteur  du  Sîïl'éme  que  j  établis  contre 
t opinion  de  ceux- qui  ont  écrit  J%r  la 
G eneratlon  dx  t  Homme ,  comme 


E  PITRE.. 

âe  queT.(fms  remarques  curieups  tant 
purï  Anatomie  que  Jur  ies  Aial'^dies 
la  Pratique  de  Chirurgie  :  car  quel¬ 
que  hon  qu'il  me paroijfe  ,  il  ne  ‘verrait 
pas  le  jour fans  ‘vôtrë  agrément  ;  je 
croj  que  ‘vous  ne  luy  refuprez>  pas  - 
i  occafwn  qui  me  t  a  fait  compofèrfuf- 
fo pour  m  en  con‘vaincre.\  Je  fçai  que 
cherchant  l' ans ant âge  du  Puhlk ,  jVy?- 
conde  en  cela  ‘Vos  intentions,  je  ri  aj 
là-d(jfus  d' autre  <volontéque  la  ‘vôtre^ 
,pu.'fque  je  njous  renjere  comme  l'Oracle 
\  de  mon  Art ,  ^  que  je  pis  a'vec  un 
vprojond  refpeü  ^  une  parfaite  recon-^ 
noijfance  , 

i 

i  MONSIEVR, 


^ûtre  très  -  humble  ,  /w- 
obeîfjant  (jp  très  -  obligé 
Serviteur  Z)£  GQlJEr. 
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jiVlS  DV  LIBRAIRE. 

Livre  auroit  dû  paroîcre  dés  Tannée  1710,' 
ïais  des  raifons  particulières  ont  obligé 
Auteur  d’aller  en  Pologne  d’où  il  n’cfl 
e  retour  que  depjuis  quelques  mois  :  Cela 
n’empêchera  pas  qu’on  y  trouve  à  prefent  le  meme 
agrément  de  la  nouveauté  de  quantité  de  Découvertes 
dont  il  ell  rempli ,  qu’on  y  auroit  trouvé  il  y  a  6  ans. 
Cet  Ouvrage  eft  très- utile  à-  quantité  de  Perfonnes, 
aux  Communautez  ,  &  particulièrement  aux  Etudians 
en  Chirurgie  ,  puifquÜ  reiiferme  les  principes  de  cet 
Arc  ,  l’Anatomie  les  Maladies  externes  ,  toutes  leurs 
Operations  ,  leurs  Remedes  &:  leur  Appareil  ^  avec 
une  Dilfertation  très,  curieufe  fur  la  Formation  du 
Fétus  ,  fur  fa  nourriture  dans  le  Ventre  de  fa  Mrrc_, 
fur  la  caufe  qui  TobUge  d’en  fortir  ,  ^c-fur  les  moyens 
d’aider  à  fa  fortie.  Enfin  ce  Volume  renferma  tant 
de  matières  difFerentes  &:  un  ordre  fi  general  &  ft 
cxaéfc  ,  qu’il  lernbie  qu’on  ne  peut  p'us  rien  defirer 
dans  ce  genre  d’écrire  ,  puifqu’il  contient  (eul  tout 
ce  qu’on  peut  pratiquer  èc  obferver  dans  TArt  4$ 
Chïtorgie,^ 


APPROBATION  ÙV  CENSEVK 

Koyah 

J’Ay  lu  par  ordre  de  Monleigneur  le 
Chancelier  ,  la  Feritable  Chirurgie  , 
dans  lâc|uel!e  je  n’ay  rien  trouvé  qui 
puille  en  empêcher  rimprefhon.  paie 
à  Paris  ce  15  May  1710. 

Signé  BURETTE. 

AUTRE  APPROBATION. 

NOus  Dofteur  dé  rUniverfiré  dé 
Montpellier  J  de  prefent  à  Paris  : 
Ccruhons  à  tous  qu’il  aparu'endra  ^  avoir 
lu  avec  attention  un  Manuferit  intitulé, 
la  Feritable  Chirurgie  ,  lequel  ne  peur  être 
nue  tres-utile  à  tous  ceux  qui  exercent 
l’Art  de  Chirurgie  ;  puifque  l’Auteur 
y  démontré  les  Découvertes  qu’il  a  fai- 


tes  ;  tant  fur  l’Anatomie  ,  que  fur  là 
pratique  des  Operations  ;  avec  une  ma¬ 
nière  prompte  &  facile  de  guérir  les 
Maladies.  A  Paris  ce  zj  Juin  1710» 

•4 

Signé  DUMOULIN,' 


I 


’AY  dîvifé  ce  Livre  en  cinq 
Parties.  La  première  traite  des 
Principes  de  Chirurgie  :  L’on  y 
enleignc  ce  qui  eft  necelîaire  de  fcavoir 
pour  pratiquer  cet  Art  ^  fans  s’arrêter  à 
un  nombre  infini  de  queftions  inutiles^ 
telles  qu’elles  Te  rencontrent  dans  un 
Chapitre  nommé  finguiier.  Je  me  fuis 
contenté  de  faire  connoîtrc  combien  il 
y  a  de  fortes  dé  Chirurgies,  comment  on 
les  divife,  &  ce  qu’il  faut  fcavoir  pour 
fe  rendre  parfait  dans  la  Chirurgie 
Méthodique.  Pour  cetenet  j’y  enfeigne 
ce  que  c’eft  que  Maladies  ,  qu’elles  eu 
font  1  es  efpeces  &  différences  ,  leurs 

caufes  >  leurs  fignes ,  leurs  tems.  &  1 

c  ij, 


sur 


PRE'F  J  CE. 

1  ^ 

guerifon.  Enfin  pour  finir  cetté.  Partie  ,• 
i’y  joint  une  divifion  generale  du  Corps 
humain  ^  comme  étant  le  fujet  propre 
de  la  Chirurgie. 

La  Seconde  Partie  contient  une 
Ofteologie  nouvelle  ^  où  je  traite  des 
Os  tant  en  general  qu’en  particulier  : 
Je  fais  connoùre  que  toutes  les  cfpeces 
de  Diartrofe  lont  des  articu'ations  dou- 
b!es^^  Si  j'y  fais  r;emarquer  pîulicurs  parr 
ties  des  Os  qui  n’ont  point  encore-  été 
citées  par  les  Auteurs."  Je  traite  am¬ 
plement  des  Maladies  de  ces  parties  du¬ 
res  ^  des  Operations  qui  fe  font  deflbsq 
&  des  Remedes  propres  à  leur  giierifonj 
j’y  ay  joint  plufieurs  Obfervations  ^ 
tant  fur  la  véritable  caufe  de  la  Bolle 
que  fur  des  faits  de  Dratiquec 

i-.  I, 

La  Troifiéme  Partis  renferme  une 
Myolügie  nouvelle  ,  où  j'e  traite  des 
Mufclcs  tant  en  general  c]U  en  particu- 
iier  :  J’y  fais  connoîcre  qu’ils  n’ont 


plus  grand  nombr 
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qu’un  mouvement  propre  j  êc  re¬ 
marquer  la  véritable  lituation  de  ceux 
qui  n’ont  pas  été  bien  connus  jufqu’à 
prefent.  On  y  voit  que  Ja  Tête  a  moins 
de  Muicles  qu’on  ne  l’a  crû  j  que  les 
mouvcmens  de  cette  partie  font  en 

qu’on  ne  les  a  dit 
être  5  que  ces  mçuyemens  fe  font  par  le 
fecours  des  Mufcles  propres  de  la  Têce^ 
&  par  ceux  qui  lui  font  communs  a- 
vec  les  parties  voifmes.  Je  donne  en- 
fuite  une  partie  d’Angiologie  ^  ou  l’on 
remarquera  la  route  des  Vaiiieaux 
Sanguins  ,  aufquels  il  faut  prendre 
garde  dans  les  Operations  qu’on  cil 
fouvent  obligé  de  faire  :  J’y  traite 
auOi  des  Maladies  de  ces  VaiiTcaux  ,  & 
y  enfeigne  la  manière  dç  laire  les  Opé¬ 
rations  t|ui  s’y  exercent  J  tant  pour  leur 
propre  guerifon  lorftju’ils  lotit  malades, 
que  pour  celle  des  Maladies  qui  atta¬ 
quent  les  autres  parties  du  Corps  Hu- 
main.  '  •  ' 


P  KÉF  AC  E. 

La  Quatrième  Partie  traite  des  Tu-- 
meurs ,  des  Playes  &  des  Ulcérés ,  tant 
Cn  general  qu’en  particulier  j  des  Opera¬ 
tions  qui  fe  pratiquent  dans  ces  difîeren- 
tes  Maladies  ,  &  des  Medicamens  les 
plus  efficaces  qu’on  doit  employer  pour 
leur  guéri fon  3  avec  plulieurs  Remarques 
curi  eufes. 

Enfin  ,  la  Cinquième  Partie  eft  un 
nouveau  Syftéme  fur  la  Génération  du 
Fétus  ,  où  je  fais  connoître  contre  les 
opinions  communes;,  comme  l’Oeuf  fe 
rend  fécond  dans  le  Ventre  de  la  Fem¬ 
me  ,  fans  que  la  liqueur  feminalle  de 
l’FIomme  entre  dans  la  Matrice  au  mo¬ 
ment  de  la  copulation  3  &  j’y  ay  joint 
plufieurs  Obfervations  en  confequence 
de  ce  nouveau  Syftéme  ;  On  y  verra 
comme  l’Enfant  fe  nourrit  dans  le  ven¬ 
tre  de  fa  Mere  5  ce  qui  l’oblige  d’en  for- 
tir ,  &  les  moyens  qu’on  doit  mettre  en, 
ulagc  pour  aider  a  fa  fortie. 

'  Il  n’y  a  point  de  matière  dans  la  Me-»- 


VKh'V  ACE. 

decîné  qui  ait  plus  embarrafle  l’efprit 
des  Phifici  ens  que  celle  de  içavoîr  com¬ 
ment  l’Oeuf  peut  être  rendu  fécond  dans 
le  Ventre  de  la  Femme  au  moment  delà 
copulation.  Plufieurs  ont  fait  leur  polîi- 
ble  pour  parvenir  à  cette  connoilTahce  ; 
chacun  a  écrit  fes  penfées  fur  ce  fujet  : 
Apres  y  avoir  réfléchi  long-tems  ,  j’ay 
trouvé  que  je  pouvois  fûrement  par  des 
preuves  certaines  établir  mon  Syftéme 
contre  le  fentirîient  de  ceux,  qui  ont 
traité  de  cette  matière  f  Pour  cet 
eflet  j’explique  ce  mouvement  caché  de 
la  nature  ,  en  traçant  un  deffein  qui  fait 
voir  clairement  là  maniéré  avec  la¬ 
quelle  elle  s’employe  pour  y  parvenir  : 
Recopie  la  nature  dans  cette  Operation 
plutôt  que  d’écrire  mes  penfées  5  je  n’é¬ 
tablis  rien  fur  des  conjedures  ,  puifque 
je  prouve  ce  que  je  dis  par  la  vûë  âc  le 
toucher. 

Je  fin  is  ce  Syftéme  par  des  Obferva- 
tions  très-  cui^ieulès,  qui  donneront  ma¬ 
tière  aux  S^avants  d’exercer  leur  efprit  ; 
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èc  je  fouKâitc  que  ce  Livre  ait  l’avantagô 
de  leur  plaire  5  l’aprob^tion  qu’ils  y  don¬ 
neront  me  recompenfera  de  mes  veilles; 
&  m’obligera  à  continuer  mes  travauîs 
malgré  mes  Antagoniftes; 

O  O 
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LA  VERITABLE 


E  T  A  B  LIE 


SUR  L’EXPERIENCE 

,ET  LA  RAISON. 

î 

PREMÎfRF.  PARTIE 

De  la  Chirurgie  de  la  maniéré 

dy  par ‘Venir. 

L  y  a  dfux  fortes  de  Chirurgies  fça-  Qu’il  y  a 
voir,  Tune  ciirieufe  l’autre  falutaire.  deux  lorces 
La  Chirurgie  curieufe  conlîfte  dans  les  dcChirur- 
experiences  qu’on  fait  fur  les  Animaux^ 

I  %c  la  Chirurgie  falutaire  confifle  dans  tous  les 
1  moyens  qu’on  employé  pour  la  guerifon  des 

A 
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Divifion 
de  là  Chi- 
rurgicfalu- 
taire. 
Chirurgie 
Dogmau” 

ipc. 


Chirurgie 

Empirique 

Chirurgie 

Ratioaciie. 


Chirurgie 

Méthodi¬ 

que. 


Divifîon 
delà  Chi¬ 
rurgie  Mé¬ 
thodique. 

Ce  qu’en« 
feigne  la 
Chirurgie 
Téonque. 


2.  Ld  Vetitdble  Chlfufgie. 

ladies  qui  attaquent  le  Corps  humain  ^  Sc  danê 
ceux  qu’on  met  en  ufage  pour  conferver  la  fanté. 

On  divife  la  Chirurgie  falutaire  ,  en  Chirurgie 
Dogmatique  ^  en  Rationellc  ,  en  Empirique ,  ôc 
en  Méthodique, 

La  Chirurgie  Dogmatique,  ne  s’attache  qu’à  la 
connoifTance  des  figncs  &  des  accidens  des  mala¬ 
dies  :  c’eft  pourquoy  on  l’appelle  Chirurgie  medi- 
dalle  :  elle  eft  beaucoup  plus  téorique  que  prati¬ 
que,  plus  unie  pour  le  confeil  que  pour  l’ope¬ 
ration  ;  d’autant  qu’elle  n’cil:  appuyée  que  fur 
certains  préceptes  &  fur  des  maximes ,  qui  s’ap¬ 
prennent  par  la  leélure  des  livres  des  Auteurs  ôc 
par  les  frequentes  vifites  des  Malades. 

La  Chirurgie  Empirique  ,  ne  confulte  ni  la 
caiiie  ni  les  fignes  des  maladies  j  *^€1^  n’a  point 
d’autres  réglés  que  l’expérience  &  i’évenement. 

La  Chirurgie  Rationclle^  regarde  l’expérience  & 
révenement  comme  une  chofe  fort  incertaine 
elle  fe  fonde  entièrement  fur  la  raifon,  &  s’arrête 
aux  premières  indications  ,  fans  avoir  égard  aux 
forces  du  malade  ,  &c. 

La  Chirurgie  Méthodique  ,  eft  un  affemblage 
de  toutes  ces  differentes  Chirurgies  :  elle  renferme 
tout  ce  qu’un  Chirurgien  doit  ^çavoir  pour  être 
parfait  dans  Ton  Art  ;  &  c’eft  fur  elle  que  nous 
nous  devons  abfolnment  fonder  ,  d’autant  qu’elle 
efl  appuyée  de  la  raifon  de  l’expérience 

Cette  Chirurgie  Méthodique  fe  divi(e  en  deux 
parties-,  fcavoir,en  Chirurgie  Téorique ,  &  en 
Chirurgie  Pratique. 

La  Chirurgie  Téorique, explique  ce  que  cVft  que 
Chirurgie ,  quel  eft  fou  fujet  ,  quelle  cft  fa 

par  quel  ordre  on  la  doit  apprendre. 
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La  Chirurgie  Pratique  apprend  ce  que  c’eft 
qu’opcration  de  Chirurgie  ^  quelles  font  fes  ope¬ 
rations  ,  combien  il  y  en  a  ;  comment  il  les  faut 
faire  ;  qu’elle  cil:  la  méthode  de  les  bien  faire  ,  6c 
enfin  quelles  font  les  conditions  requifes  Ôc  ne- 
ccllaires  pour  les  executer  avec  adrcllc. 

La  Chirurgie  Méthodique  ^  eft  une  fcience  par 
rapport  à  fa  Téorie  ^  parce  qu’elle  cH:  fcparée  de 
l’aéiion  ,  &  qu’elle  confille  entièrement  dans  la 
connoilfance  des  lignes  &  des  caufes  des  mala¬ 
dies  :  Cette  meme  Chirurgie  cil  un  art  par  raport 
à  fa  pratique  ,  dont  la  perfeédion  ne  s  acquiert  que 
par  le  grand  ufage  des  operations  manuelles. 

Pour  définir  la  Chirurgie  Méthodique,  on  peut 
dire  en  un  mot  que  c’eft  l’art  de  guérir  les  mala¬ 
dies  da  corps  humain  par  operation  de  la  main. 

Je  ne  borne  pas  la  Chirurgie  Méthodique  dans 
la  guerifon  des  malndies  externes  ,  comme  tous 
les  Auteurs  ont  fait ,  parce  qu’i!  y  en  a  une  infi¬ 
nité  d’internes  qui  demandent  ablolumenr  le  fe- 
cours  de  la  main  du  Chirurgien  ;  telles  font  l’Em- 
piéme  ,  la  Pierre  dans  la  velîie  ,  l’Urine  fupprimée, 
l’Enfant  vivant  ou  mort  dans  la  matrice  ,  5ec. 
Si  on  ajoute  ces  mots ,  par  operation  de  la  main  , 
c’eft  pour  faire  la  dîfFerence  qui  fc  rencontre  en¬ 
tre  la  Chirurgie  Sc  la  ^^edecine. 

La  Chirurgie  a  deux  foires  de  fujets  ;  fçavoir, 
un  propre,  qui  eft  le  Corps  humain  ^  &r  l’autre  im¬ 
propre,  qui  font  les  Inftrumens  &  les  Medicamens 
qui  fervent  à  la  guerilon  des  maladies  qui  y 
arrivent. 

Le  Corps  humain  eft  une  machine  compofée 
de  piuficurs  organes  ,  pour  faire  diyerfes  fon- 
étions. 

A  ij 


Ce  qu’a- 
prend  la 
Chirurgie 
Pratique. 


La  Chi¬ 
rurgie  Mé¬ 
thodique 
efl  une 
fcience  de 
un  arts 


Définition 
de  la  Chi¬ 
rurgie  Me- 
chodique- 


Deux  fil- 
jets  à  la 
Chirurgie. 


r- 


qus 
c’eft  que  le 
fuj:c  pro- 


L/t  VeritMe  Chirume. 

Le  Chirurg  icn  doit  confiderer  le  Corps  Initîiaîît 
Chïrüreic,  ^  ^  ^  ^  . 

.  Ar^^nr  comme  vivant  oc  comme  mort  :  Comme  vivant, 
ar  tomcnc  .  r  >  r  •  i  i  « 

il  Ce  doit  en  trois  maniérés  ;  içavoit  ,  lain  ,  malade  neu- 
confîdercr-  tee  •  fain ,  pour  lui  conferver  la  fanté  j  malade  , 
pour  le  guérir  ^  3c  neutre,, pour  le  preferver  ;  Coni- 
me  mort  ,  le  corps  humain  doit  être  regardé 
comme  le  lujct  de  l’Anatomie  ,  pour  apprendre  à 
Connoittc  toutes  les  parties  qui  le  compofent. 
Deux  fins  1^  Chirurgie  a  deux  fortes  de  fu)et9  , 

à  la  Chi-  i  lavoir  ,  l’une  generale  5'qui 

rurgic*  ^1^  guérir  les  maladies  3c  de  conferverla  fanté, 

.  éc  r  ‘autre  particulière  fuivant  la  ne^cefllcé  de  l’o¬ 

peration  :  Par  exemple  ,  lorfqu’il  faut  abfolumeht 
appliquer  un  Trépan  ;  la  fin  particulière  qu’on  fe 
propofe  cfl  ,  de  donner  ilTue  aux  matières  épan¬ 
chées  fous  le  Crâne  ,  ou  de  relever  les  Efquilles, 
qui  piquent  les  Membranes  ou  le  Cerveau  ;  ce 
qui  foulage  le  malade  dans  Tinflant  meme  ^  ou 
peu  de  tems  après  ,  fans  le  guérir  tout- à- fait. 
Trois  rho-  L’art  nous  enfeigne  trois  moyens  pour  parvepÎÊ 
yens  pour  à.  fa  fin  generale  fuivant  Guidon,  Le  premier  cil:, 
parvenir  a  de  corriger  l’Intemperie  des 'parties  Similaires  i 

rafle  de^lâ  ?  d’empêcher  la  niauvaife  conformation 

Chirur^^ic.  parties  Organiques  :  Ôc  le  rroifiéme  ,  de  re¬ 
médier  à  la  foluaon  de  continuité  des  unes  3c  des 
autres. 

Trois  rho'  Comme  il  y  a  trois  moyens  de  parvenir  àlahn 
fes  qui  cnri-  de  la  Chirurgie  ,  il  y  a  auffi  crois  moyens  qui  nous 
pèchent  de  empêchent  :lls  le  trouvent  du  côté  du  malade, 

h 'fin  de  iâ  maladie,  ou  du  Chirurgien  :  Du  côté  du  nia- 
Çhirurgic*  5  lorfqo’il  n’ell  pas  obrïilanc  au  Chirur¬ 
gien  ,  ou  que  là  foiblelïè  3c  fon  tempérament  ne 
lui  permettent  pas  de  prendre  les  remedes  qui 
lui  cûuvknnenï  pour  fa  guerifon  :  Du  côté  de  la 
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maladie  ,  c*eft  lorfqu’clle  eft  d’elle  même  mor^ 
relie  ,  comme  une  playe  au  Cervelet ,  au  Coeur  , 
aux  gros  vailïeaux  ,  au  Diaphragme  ,  aux  înteftins 
grêles  ,  au  fond  de  la  Veflie  ,  &c.  En6n  du  coté 
du  Chirurgien  ,  c’eO:  ou  par  fa  négligence  ,  ou 
par  fon  ignorance  ,  ou  par  fa  timidité. 

La  quatrième  chofe  que  nous  enfeigne  la  Tco- 
rie  5  eft  l’ordre  d’apprendre  la  Chirurgie.  L’ordre 
eft  un  moyen  facile  pour  trouver  ce  qu’on  cher¬ 
che  ,  5c  réduire  en  arc  ce  qu’on  a  trouve. 

Il  y  a  trois  (oites  d’Ordres  ;  fçavoir  ,  celuy  de 
Compofuiorij^  celui  de  Divilion  ou  dcRcfolution, 
ôc  celuy  de  Définition. 

L’ordre  de  Compoficion  enfeigne  à  connoîcre 
les  choffs  par  la  demonftration  des  parties  les 
plus  firaples  ,  enfiniftant  par  les  compoiées. 

L’ordre  de  Divilion  ou  de  Rcfolurion  ,  eft  op- 
pofé  au  premier  j  il  commence  par  les  parties  les 
plus  compofées ,  5c  les  divife  en  plufieurs  autres  ; 
Enfin  l’ordre  de  Définition  ,  eft  celui  qui  divife  le 
tout  en  fes  parties  ,  il  commence  par  la  Défini¬ 
tion  ,  5c  comprend  en  peu  de  mots  la  chofe  qu’on 
veut  définir. 

Deux  chofes  font  abfolurncnt  neceifaires  pour 
être  bon  Chirurgien  :  içavoir ,  une  parfaite  con» 
noilTance  de  la  Chirurgie  Téorique  .  5c  une  très- 
grande  dextérité  dans  la  pratique.  On  ne  peut  être 
bonTcoricien^  fans  la  connoiftance  des  chofes  na¬ 
turelles ,  non  naturelles  ,  «3c  contre  nature.  Les 
chofes  naturelles  entrent  dans  la  compofuion  de 
nôtre  corps  ,  les  non  naturelles  y  entretiennent 
ou  altèrent  la  bonne  confticution  ,  5c  enfin  les 
chofes  contre  nature  bkll'cnt  5c  détruifeut  fac¬ 
tion  des  parties. 


Ccque  c’elî 
qu’Ordre. 


Trois  for- 
tesd*ordrcs 

Ce  quec'eft 
qu’ordre  * 
de  Cona- 
pofiîion* 

Ce  qucc’cft 
qu’ordre 
deDivifiort 
ou  de  Rc- 
folution. 

&  de  Défi¬ 
nition 
Deux  cho¬ 
ses  âblolu- 
ment  nc- 
ccffaircs  au 
Chirurgien 


Trois  cho- 
fes  contre 
nature- 

Çcqucc’eft 
que  mala¬ 
die  gcncra. 
lerocnc  pri- 
fc  »  &  par¬ 
ticulière- 
ment  prife- 

D’où  fe 
tirent  \es 
cfpcccs  & 
différences 
des  mala¬ 
dies. 

Trois  dif¬ 
férences  cf- 
fenticllcs 
de  maladie- 


Ce  que 
c'cilqne  les 
n)aiadjes 
d'Intcmpf- 
liC,  ÔC  d’üU 
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Les  chofes  contre  nature  font  au  nombre  d© 
trois  j  fçavoir  maladie  ,  caufe  de  iiialadiCj& 
fyinptômes. 

Le  mot  de  Maladie  fe  prend  gencralemenc  & 
particulièrement  :  maladie  généralement  prife  , 
cil  une  difpofîcion  qui  bielle  Tadtion  mediatemenç 
ou  immédiatement  :  maladie  particulièrement 
prife  ,  eft  une  afFeétion  contre  nature  qui  blclîe 
immédiatement  raéfion. 

Les  efpeces  &  difFerences  des  maladies  en  ge¬ 
neral  fc  tirent  de  la  divcrfîcc  des  fujets  malades  , 
&  du  concours  des  circonftanccs  qui  les  accom¬ 
pagnent  J  les  premières  font  clicnticllcs  ,  àc  les. 
dernières  font  accidentelles. 

Il  y  a  trois  difFerences  ellentielles  de  maladies 
en  general  :  fçavoir  ^  les  maladies  des  efprits  , 
les  maladies  des  humeurs  contenues  i  ôc  les  ma¬ 
ladies  des  parties  folides  contenantes. 

A  régard  des  différences  accidentelles  ,  îe  nom¬ 
bre  en  efl  infini  ;  elles  dépendent  des  circonftan- 
ces  qui  regardent  les  caufes  ,  le  lu  jet  ,  les  fym- 
peornes  ,  le  cems  ,  le  lieu  ,  &c.  De  ces  trois  difFe - 
rcnces  de  maladies  ,  les  premières  appartiennent  à 
la  Médecine  ,  A:  la  troifiéme  comprend  toutes  1rs 
maladies  fujcttes  à  la  Chirurgie  ;  aufquelles  on 
doit  abrolument  s’attacher  à  connoure  deux  cho¬ 
fes:- la  première  ell  la  matière  dont  ces  maladies 
ont  été  forniées  ^  &  la  féconde  eft  la  conforma¬ 
tion  de  cette  matière  deftinée  à  certaines  foniftions 
ôc  ufages. 

Les  maladies  qifon  attribue  aux  parties  folides 
contenantes,  à  raifon  de  la  matière,  font  nommées 
maladie  d’Inteirperie  :  elles  dépendent  de  leurs 
diveifes  qualicez  fcnftbies ,  en  quoy  conlifte  leur 


Deux  for¬ 
tes  d’in- 


Cc  qu’on 

apcllc  con- 
foi  mation 
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tempérament  élémentaire  ,  comme  du  chaud ,  du 
froid  ,  du  fec  ,  de  rhumide  ,  de  la  mollelîe  ,  de  la 
dureté  ,  de  la  vifcoficé  ,  de  la  couleur  ,  de  la  con- 
iiftancc  3  &c. 

II  y  a  des  Tntemperics  iiniverfeiles  ,  &  il  y 
en  a  de  particulières.  L’iim^mperie  yniverfelle 
fe  trouve  dans  ceux  cjui  font  attaquez  de  la  fié- 
vre  ,  d’autant  que  tout  leur  corps  eft  affecté  de 
fiiOfons  Sr  de  chaleurs.  L’Intemperie  particulière 
eft  celle  qui  attaque  une  partie  feulement ,  celle- 
cy  eft  caufée  par  les  humeurs  de  la  partie. 

Il  n’y  a  point  de  matière  fans  étendue  ou  quan¬ 
tité  ,  qui  étant  modifiée  diverfement  fuivanc  les 
trois  dimentions  ,  ne  falTe  ce  qu’on  appelle  la  p^mes 
conformation  des  parties  Organiques  :  Cette  con*  organiques 
formation  devient  mauvaife  ,  loi  (que  la  modifi¬ 
cation  de  ces  memes  matières  fe  dérange  ,  ôc 
grandit  la  partie  en  longueur  ,  largeur  St  profon¬ 
deur  :  ces  parties  ctanr  divifees  les  unes  des  au¬ 
tres  ,  font  ce  qu’on  appelle  Solution  de  continuité 
par  cau(e  interne  ;  cette  efpece  de  Solution  de  c’cftquela 
continuité  arrive  aux  Apoftêmes  ^  èc  diffère  de  Sf>lutionde 
celle  qui  fe  rencontre  aux  Playes ,  à  raiion  que 
celle-ci  fe  fait  par  caufe  externe.  La  Splucion  de  [nrerne 
continuité  eft  appellcc  maladie  commune  ,  parce  Ce  que 
qu’elle  arrive  à  toutes  les  parties  du  corps.  c’efi  que 

Les  efpec^s  Sc  différences  de  la  Solution  de 
continuité  par  caulc  externe  ,  le  tirent  des  bief- 
fures  qu’on  appelle  Incifion  ,  Arrachement ,  Ero-  tirent  ies 
fion  ,  Piqueure  ,  Conrufion  ,  Fraclure  ,  efpeces  Sz 

Toutes  ces  differentes  folutions  de  continiiitc  différences 
portent  differens  noms  ,  fuivant  les  parties  qui  ^ 
fe  trouvent  divifées  en  tout  ou  en  partie.  Si  cette  continuiié. 
divifion  arrive  à  l’Epiderme  ,  on  la  nomme  Effio- 


Deux  cau- 
fcs  de  ma* 
jadics  en 
general* 
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ration  :  à  la  peau  ,  Excoriation  :  dans  les  parties 
charnues,  Playe  quand  elle  eft  recente,  &  Ulcéré 
quand  elle  eft  vieille  :  Si  elle  arrive  aux  Ligamens, 
on  rappelle  Apopâfmeraux  Nerfs,  Spamc  :  aux 
Yaiffeaux  ^  Collillon.  Lorfque  les  Os  font  inci- 
fez  ,  c’eft  une  Playe  j  s’ils  font  rompus ,  c’eft  une 
Fracture  ;  s’ils  font  verrnoulus  ,  c’eft  une  Carie, 
&€.  Enfin  il  y  a  des  Solutions  de  continuité  fim- 
ples,  6c  il  y  en  a  de  compliquées  6c  de  compofées  ; 
ce  qui  eft  facile  d  connoître  par  ce  qui  eft  marqué 
cy  dtlTus. 

Toutes  le?  maladies  en  general  ont  deux  eau- 
fes  ;  elles  font  ou  Externes  ou  Internes.  Lescau- 
fes  Externes  font  appeilée?  Primitives  telles  font 
la  refpiration  d’un  air  inf ‘â:é  ,  le  mauvais  régime 
de  vivre  ,  les  coups  qu’on  peut  recevoir,  ^  les 
chûtes  qu’on  peut  faire.  Les  caufes  Internes  des 
maladies  font  antécédentes  6c  conjointes.  On  ap¬ 
pelle  caufe  antécédente  toutes  les  mauvaifes  hu¬ 
meurs  qui  pechent  en  quantité  ou  en  qualité  .  6c 
enfin  la  caufe  conjointe  ,  ce  font  ces  mêmes  hu¬ 
meurs  arrêtées  dans  une  partie. 

Les  fignes  des  maladies  en  general  font  Dia- 
gnoftiques  6c  Prognofliques  ;  Les  premiers  nous 
font  connoître  la  nature  de  la  maladie  ,  5e  les 
derniers  nous  marquent  ce  qui  en  doit  arriver  dans 
la  fuite  ,  par  les  diiFerens  fympeomes  qui  les  ac¬ 
compagnent. 

Ce  qu’on  appelle  Symptôme ,  eft  une  affedion 
contre  nature  attachée  à  la  maladie ,  6c  qui  la  fuit, 
comme  l’ombre  fait  le  corps,  il  y  a  trois  fortes 
de  vSymptômes  ,  fçavoir ,  Precedent  ou  Antécé¬ 
dent ,  Concomitant  ,  6c  Subfequenc. 

'Le  Precedent  ou  Antécédent  ,fe  remarque  .au 

corpi 
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^orps  avant  que  la  maladie  arrive  ,  le  Coneo- 
ifiitant  eft  celuy  qui  accompagne  la  maladie  , 
&  le  Subfcqucnt  eft  celui  qui  vient  aptes  la 
maladie. 

Il  y  a  trois  fortes  de  maladies  des  parties  foli- 
des  contenantes  j  f^avoir.  Simple  ,  Compofee  , 
Sc  Compliquée. 

^daladie  Simple  ^eft  celle  où  il  n*y  a  qu’une 
feule  indifpoùtîon  à  latisfaire  ,  comme  dans 
Tïntemperie  fimple. 

Maladie  Compoféc ,  eft  celle  où  les  trois  gen¬ 
res  de  maladies  font  unis  cnfemble  ,  comme 
dans  TApofteme  ,  où  il  fe  rencontre  Tinte m pe¬ 
rle  ,  la  mauvaife  conforrr  ation  3  ôc  la  foiutioh 
de  continuité  -,  ce  qui  ne  fait  neanmoins  qu’une 
feule  indication  curative  ,  qui  eft  de  procurer  la 
forcic  de  la  matière  par  quelque  moyen  que  ce 
foie.  ^ 

Maladie  Compliquée  ,  eft  celle  qui  eft  com- 
pofée  de.  pîuft  urs  maladies  cnfemble  ,  dont 
chaque  indilpofidon  deoiande  fon  indication 
contraire. 

Les  maladies  peuvent  être  compliquées  en 
trois  maniérés  ;  fçavoir,  maladie  avec  maladie, 
comme  il  arrive  ,  lorlqu’un  os  fe  fraétiire  par 
fon  milieu  ,  &c  qu’une  de  fes  deux  extréniirez 
eft  luxée  ,  êcc.  Maladie  avec  caufe  ,  ainfi  qu’il 
fe  rencontre  .aux  Playes  faites  par  des  armes  à 
feu  ,  &  où  la  balle  eft  encore  reftée,  ôcc.  Et  enfin, 
maladie  avec  Symptôme  ,  comme  lorfqu’une 
Fraifture  eft  accompagnée  d’accidcns  fâcheux  , 
tels  font  les  grandes  Hémorragies  ,  les  ConvuU 
fions ,  Sc  autres  ,  qui  mettent  bien-toc  un  ma« 
hài  çn  danger  de  taoüiii» 


Trois  fon 
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lo  La  VeritahU  Chtfur^ê 

Toutes  les  maladies  Chirurgicales  ont  (juâtrtf 
fortes  de  tems  j  fçavoir  ,  le  commencement, 
laugmcntation  ,  Tétât  ,  &  la  déclinaifon. 

Le  commencement  d’une  maladie  eft  le  tcm$ 


où  elle  ne  fast  que  commencer  ,  Taugmentation 
cft  le  tems  où  elle  augmente  ,  Técaceft  lorfqu’elle 
’cft  la  meme  ,  &  la  déclinaifon  cft  lorfqu’cllc  di¬ 
minué. 


Ce  qu’ap-  Chirurgie  pratique  nous  apprend  qu’Ope- 
prcnc  laChi-  ration  eft  un  induftrieux  mouvement  de  la  main 
rurgieprati-  du  Chirurgien  fur  le  corps  de  l’homme  malade ^ 
que  i  &  fa  iQj.fqu»il  applique  les  inftrumens  &  medicamens 
neceilaircs  pour  luy  procurer  ou  luyconlcrvcr 
lâ  fanté.  ' 


^  -  .  Toutes  les  operations  de  Chirurgie  ont  pour 

des  Opéra-  ,  la  Réunion  des  parties  divilees  contre 

tiens  chi-  nature-  ,  la  Divifîon  des  parties  gangrenées  oit 
rurgiques.  unies  naturellement  :  TExtraétion  des  corps  é- 
tranges  ,  &c  TApplication  des.  parties  qui  man¬ 
quent  à  la  perfection  ou  à  la  neceflité  du  corps^ 
La  première  de  ces  operations  s’appelle  Syn- 
thefe  ;  la  fécondé  ,  Diaircfe  •  la  troifiémc ,  Exc* 
refe  J  &  la  quatrième  ,  Prothefe. 

Ceqaec*cft  La  Synthéfe  cft  la  première  operationde  Chi¬ 
que  laSyn-  rurgie  ,  par  laquelle  on  reünit  les  parties  divi- 
ihefc.  contre  nature. 

C’eft  avec  raifon  qu’on  donne  le  premier  rang 
à  la  Synthefe  dans  les  operations  ,  puifqu’ellc 
fert  à  féconder  toutes  celles  qui  fe  pratiquent  fur 
le  corps  de  Thomme. 

Deux  fortes  Cette  operation  eft  commune  Sc  particulière  : 
de  Synthefe.  La  Synthefe  commune  eft  appellée  Liaifonjcllc 
fe  fait  par  le  moyen  des  Emplâtres, des  Onguents, 
des  Compreffes ^  des  Bandes,  des  Attelles ,  ôcc. 


/ 
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La  Synthefs  particulière  cft  de  deux  fortes  : 
îa  première  s’exerce  fur  les  parties  olfeufes ,  ainfî 
<ju’il  fe  pratique  dans  la  réunion  des  Os  fra<f^urez, 
Ôc  dans  le  replacement  de  ceux  qui  font  luxez. 

La  féconde  efpece  de  Synthefe  particulière  fe 
pratique  fur  la  divifion  des  parties  molles  ,  lorf- 
qu’clles  font  defunies  par  quelque  caufe  que  cc 
foit. 

La  Synthefe  particulière  fe  fait  fans  divifion 
©u  avec  divifion  :  celle  qui  fe  fait  fans  divifion 
cft  appelléc  Taxis,  elle  fe  pratique  dans  le  re¬ 
placement  des  Inteftins  ,  lorfqu  ils  forment  les 
Hernies. 

La  Synthefe  particulière  qui  fe  fait  avec  divi¬ 
fion  cft  de  deux  fortes  ,  fuivant  les  Anciens  ; 
L’une  eft  appelée  Epagoguc  ,  elle  approche  les 
parties  qui  font  feparées  ,  comme  les  Becs  de 
lièvre  les  Nez  fendus ,  les  Oreilles  déchirées , 
foit  par  accident  ou  par  vice  de  naifîance  :  l’au¬ 
tre  eft  appelée  Couture  ou  Raphé ,  elle  reiinit  les 
parties  molles  par  le  moyen  des  éguillcs  &  du  fil. 

La  Diairefe  eft  la  féconde  operation  de  Chi¬ 
rurgie  3  par  laquelle  on  fepare  les  parties  qui 
doivent  être  feparées  pour  guérir  quelque  mala¬ 
die  ;  cette  operation  fe  pratique  fur  les  parties 
molles  &  fur  les  parties  dures. 

Les  cfpcces  de  Dfairefes  qui  fe  pratiquent  fîxr 
les  parties  molles  font  au  nombre  de  quatre  , 
qu’on  apellcEntamurc  f^Piquurc  ,  Arrachement^ 
èc  Brûlure. 

L’Entamure  cft  une  divifion  des  parties ,  elle 
fe  fait  par  le  moyen  des  inftruments  tranchants 
pour  découvrir  un  mal  caché ,  ou  pour  retirer 
du  corps  cc  qui  lui  eft  étrange. 

B  il 


Deux  Syn- 
theCcs  parti- 
culicrcs. 


Cc  que  c’eft 
que  U  Diai-* 
refe. 


Q^tre 

peces  cie 
Diairefe  fur 
les  parties 
molles. 

Cc  quec'eft 
que  Benca- 
mure* 


Ce  quec^eft 
que  les  Pi- 
quurcî  ,  & 
comme  elles 
fe  font. 


'  Ce  que  c’efl 
qu’ Arrache- 
ment. 

Cequec^el^ 
que  h  Brû¬ 
lure* 


Cinq  forres 
de  Diaircfcs 
qu*on  prati¬ 
que  fur  les 
particsdisircs 

/ 

Six  occa- 
fïons  qtuen- 
gageac  a  fai¬ 
re  la  Diui- 
refe. 


lî,  t^âVetluhle  Chifutgtê. 

Les  Anciens  faifoient  quantité  de  fortes  dé 
Diairefes  qu’ils  apelloienc  Aplocomie  ,  Catachaf- 
mos ,  Perierefe  ,  Hypofpatifmc  ^  Perifcithiffrie , 
Ancopé  ,  Angiotomie  ,  Sc  Litothomie  :  m^is 
comme  la  plus  grande  partie  de  ces  operations 
ne  font  plus  d  ufage  ,  je'n’expîiqueray  point  ces 
termes  donc  les  Livres  anciens  font  remplis. 

La  Piquure  eH:  la  fécondé  efpece  de  Diairefe, 
elle  fe  pratique  fur  les  parties  molles  par  des  in- 
flrumens  animez  &  par  des  inftrumeni  inanimez. 
Les  inftrumens  animez  font  les  Sangfués  ,  Sc 
les'inanimez  ,  font  le  Troicar  ,  la  Lancette, 
l’Eguille  ,  ÔC  autres  de  cette  nature. 

L’arrachement  eft  uné  efpece  de  Diairefe  quiix 
fe  pratique  parle  moyen  des  Vemoufesôç  des 
Veiïicatoires, 

La  quatrième  efpece  de  Diairefe  qui  fe  prati¬ 
que  fur  les  parties  molles,  eft  la  Brûlure  j  elle 
ie  fait  de  deux  manières  di6Ferentes  -,  fçavoir, 
par  le  Caiitere  aéluel  ou  Fer  rougi  ,6^  par  un  mé¬ 
dicament  Câuftique ,  qu’on  appelle  ordinairement 
Cautere  potentiel, 

La  Diairefe  qui  fe  pratique  fur  les  parties  du¬ 
res  fe  fait  en  cinq  maniérés  ,  coname  'lorfqu’on 
troue  dans  ie  Trépan,  qu’on  racle  dans  laCariê, 
qu’on  feie  dans  l’Emputation ,  qu’on  lime^  des 
inégâlitez  d’Os  ,  Sc  qu’on  coupe  des  Efquilles 
avec  des  tenailles  inGiûves. 

Il  y  a  ordinairement  (Ix  occafions  qui  nous 
engagent  à  faire  la  Diairefe  :  La  première  pour 
évacuer  ie  fang  ,  le  pus ,  &c.  La  fécondé  ,pouc 
arrêter  le  cours  des  humeurs  par  le  moyen  des 
feignées  Ôc  .des  ventoules  ,  fuivant  les  Andens  ; 

(  ce  fentiment  ne  s’accorde  pas  à  ccluy  des  Mq*^ 
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dcrnes  )  La  troifiéme  pour  découvrir  un  mal 
caché  5  ainfl  qu’on  eft  obligé  de  faire  pour  cou- 
noître  une  Fradure  du  Crâne  ,  lorfqu’elîe  eft  fous 
une  Contufion ,  &c.  La  quatrième  pour  appli¬ 
quer  plus  commodément  les  medicamens  ,  ainfî, 
qu’il  fe  pratique  aux  Ulcérés  fiftuleux,  La  cin¬ 
quième  pour  ôtet  les  corps  étranges  ^  comme  les 
pierres  dans  la  Yffüe ,  les  balles  des  armes  à  fep, 

6c c.  Et  la  fixiéme ,  pour  empucer  les  membres 
Sphaceliez  ,  les  ExcroilFances ,  &  autres  de  ceti^e  \ 
nature, 

L’Exeréfe  efl:  la  troifiéme  Opération  de  CKi- 
rurgie  ^  par  le  moyen  de  laquelle, , on  retire  les  qu’Exercfe 
corps  étranges.  Il  y  a  deux  Ibrtes  d’Exercfcs  ,  Dcuxiortes 
Lune  fe  pratique  pour  tirer  les  corps  étranges  d’Exerclcs» 
qui  viennent  du  dedans  ,  ôc  l’autre  fert  à  tirer 
ceux  qui  viennent  du  dehors. 

On  appelle  corps  étrangères  chofes  renfer-  Ce' qu’on 
mees  dans  les  parties  d’un  corps  ^  êc  qui  en  bief-  corps 

lent  les  adions.  Il  y  a  deux  fortes  de  corps  é-  ^ 

tranges  -,  (çavoir  ,  un  qui  s’engendre  dans  le  y  ^ 
corps ,  comme  la  pierre  dans  la  Veifie  ^  fUtine  l'ortes* 
retenue  ,  l’Enfant  mort  dans  la  Matrice,  éce.  Et 
l’autre  qui  vient  du  dehors  ^  qui  entre  dans  le  - 
corps  avec  violence.  De  cette  derniers  forte  de 
corps  étrange  ,  les  uns  entrent  dans  les  ouver- 
res  naturelles  fins  bieffer  beaucoup  les  parties, 
êc  les  autres  entrent  dans  la  fabflance  du  corps 
avec  beaucoup  de  violence  &c  de  douleur  j  aind 
qu’il  arrive  atix  Playes  des  armes  à  feu, 

La  Prothelc  cft  la  quatrième  Operation  de  Çeque c’ell 
Chirurgie  ,  par  laquelle  on  ajoûtece  qui  manque  que  la  Pro- 
à  la  perfcdion  ou  à  la  necefïïté  d’un  corps.  On 
donne  quatre  utiiitez  à  cette  Operation  :  la  pre-  ' 


ï4’  Veriuhte  Chtmtgle. 


Kiicre  .  t3our  la  neccffité  d’une  aâ:ion  ;  comma 


,  pour 

quand  on  met  une  jambe  de  bois  ,  fans  laquelle 
on  ne  pourroit  marcher.  La  féconde  pour  mieu3C 
faire  une  adion  ,  comme  lorfqu’il  arrive  quand 
îe  Palais  eft  percé ,  &  qu’on  cft  obligé  d’y  mettre 
rObturateur  du  Palais  ^  tant  ponr  la  déglutition 
que  pour  la  formation  de  la  parole-  La  troihé- 
mc  ,  pour  l’orDemcnt  du  corps  ,  comme  lorf- 
qu’on  met  quelque  Nez  ou  quelque  Menton  ar-» 
tificicl  ,  &:c.  Et  enfin  la  quatrième  ,  pour  rendre 
aux  parties  leurs  premières  figures  naturelles  , 
comme  quand  on  cft  obligé  de  mettre  des  Bo. 


Comme  on 
doitfaireces 
Operations. 


a 


Ce  que  c’eft 
qu’lndica- 
tion,arcom- 
bien  il  y  en 
a  de  forces- 


tincs  aux  enfans  ,  afin  de  leur  redreffer  les 

*  4 

jambes. 

Toutes  ces  Operations  fe  doivent  faire  prom¬ 
ptement  ,  agréablement  ,  fûrement  ,  6e  avec  a- 
drcire.  Operer  promptement  cft  de  faire  plus  de 
diligence  qu’on  peut ,  afin  d’épargner  dé  longue 
douleurs.  On  appelle  opérer  agréablement ,  lorf. 
qu’on  a  l’agrément  du  malade.  Opérer  avec 
fureté ,  c’eft  faire  tout  ce  que  l’Art  ordonne  , 
de  ne  rien  faire  qui  nuife  au  malade  ,  &  faire 
ion  poflible  pour  empêcher  le  mal  de  revenir  j 
mais  pour  opérer  avec  adreiïe  ,  c’eft  une  kien- 
ce  que  tout  le  monde  n’a  pas  ;  la  pcrfeébion  de 
ce  point  ne  s’acquiert  que  par  le  grand  ufage 
des  operations  ,  qui  fc  font  chacune  fuivant  leur 
indication. 

On  appelle  Indication  ,  un  ligne  qui  nous  cn- 
feigne  ce  qu’il  faut  faire  pour  la  guerifon  des  ma¬ 
ladies.  il  y  a  trois  fortes  d’indications  5  la  pre¬ 
mière  nous  enfeigne  ce  qu’il  faut  faire  dans  une 
maladie  ;  la  fécondé^ fi  ce  qu’il  faut  faire  eft  pof- 
fiblc  :  &  la  troificmc  nous  enfeigne  les  remedes 


f 
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ic  les  inftrumens  neccffaircs  à  la  inalaelic ,  dont 
les  plusenufage  font  la  tnain,  les  medicamcnsi^ 
les  bandages  ^  le  fer  &  le  feu. 

Pour  être  parfait  Chirurgien  il  eft  abfolument 
ncccfTairc  d’avoir  la  connoilîance  de  toutes  les 
parties  du  Corps  de  l’homme  :  celle  des  maladies 
qui  attaquent  toutes  ces  mêmes  parties  ^  Sc  en¬ 
fin  celle  des  rcmedes  qui  conviennent  à  la  gue- 
rifon  de  toutes  ces  maladies. 

On  ne  peut  avoir  la  connoiiTance  des  parties 
qui  compofent  le  Corps  de  l’homme  fans  le 
fecours  de  l’Anatomie. 

On  appelle  Anatomie ,  une  difîèâion  artifi¬ 
cielle  qu’on  fait  d’un  Corps  ^  pour  en  connoître 
toutes  les  parties  tant  externes  qu’internes  qui 
le  compofent. 

Le  Corps  humain  (c  diviie  en  tuyaux ,  de  en 
liqueurs ,  ou  en  parties  dures  Sc  en  parties  mol¬ 
les  ,  (  ou  en  parties  fimilaires  &  en  parties  diffi- 
milaircs ,  fuivant  les  Anciens] ,  ou  en  parties  con¬ 
tenantes  Sc  en  parties  contenues  j  ou  enfin  fui¬ 
vant  l’opinion  commune ,  le  Corps  humain  fe 
divife  en  Tronc  &  en  Extremitez. 

Le  Tronc  s’étend  depuis  le  fommet  de  la  Tête 
juCqu’à  l’Anus  ,  tant  par  fa  partie  Anterieure  que 
par  fa  Poftcricurc ,  ôc  par  fes  Latterales. 

Les  extremitez  font  fuperieures  &  inferieu¬ 
res  ;  les  fuperieures  font  les  Bras  ,  &  les  infe- 
rieures ,  les  jambes. 

Le  Tronc  (e  divife  entrois  Ventres  ;  fçavoir , 
en  Tcce  ,  en  Poitrine  ou  Thorax,  Ôc  en  Ventre 
proprement  pris  :  la  Tête  eft  le  fupericur  :  la 
Poitrine  ,1e  moyen  :  &  le  Ventre  ,  l’infç- 
ïieur.  '  .  . 


Trois  chofdi 
font  Bcccf- 
faires  pour 
être  parfait 
Chirurgien. 


Par  quel 
moyen  on 
connoir  les* 
parties  du 
Corps  hu¬ 
main. 

Ce  que  c’eft 
qu’Anato-  , 
mie. 

Divifiondu 
Corps  hu- 


Ce  qu’ofi 
apclicTronc 

Ce  qucc*eft 
qu’Extremi- 
lez,  &  com- 
bi.n  il  y  en  a 
Divifiondu 
TronCf 


I 


'  tes  parties 
âe  la  Tête. 


Parties  anl- 
Tnaics. 

Kcmarques 
fur  les  Mem¬ 
branes  du 
Oèrvcau. 


'Autre  di- 
vifion  de  la 
ïêtc. 


1(5  L4  Vèritdhlt  Chirurgie. 

Le  Ventre  fupericur  qui  cft  la  Tête ,  cft  une 
cavité  toute  ôffeufe  ,  faite  de  Tairemblage  de 
plufieurs  Os  ,  par  le  moyen  des  Sutures  qui  les 
«nilïent  cnfémblc.  La  Tête  fc  divife  en  parties 
contenantes  &  en  parties  contenues j  les  premiè¬ 
res  (c  divifent  en  communes  ^  en  propres*  5  les 
communes  font  la  Surpeau  &  la  Peau  j  les  pro¬ 
pres  font  les  Müfcles ,  le  Pciicrâne  ôc  le  Crâne: 
les  parties  contenues  font  les  Dure  &  Pic-mere  4 
lé  Cerveau  >  lé  Cervelet  &  leurs  vaiireaux.  Ces 
deux  dernières  parties  font  ^  appel) écs  parties 
anitnalles.  *  ^ 

ïl  me  femblc  qûe  quoique  les  Dure  &  Pic- 
mcrc  foient  ad  rang- des  parties  contenues  avec  ' 
le  Cerveau  ,  qu*on  les  pourroic  appeller  parties 
contenues  &  communes  ,  puifqu'eilcs  nentou-^ 
rent  feulement  pas  le  Cerveau  ,  en  tapilTanî  le 
dedans  du  Ciâne  ^  mais  qu’elles  entourent  en¬ 
core  la  Moelle  Epiniere ^  &  tapiflent  les  Orbi-'- 
tes  ,  le  Palaiÿ ,  ècc. 

-  Oh  divife  encore  la  Tête  en  Crâne  &  en  Face^- 
ou  en  partie  chevelue  èc  en  non  chevelue. 

La  partie  chevelue  fe  divife  en  cinq  régions; 
fcavoic  ^  en  fuperieure  qui  efl  le  fommet  ou 
V  ertex  ;  en  anterkure  ou  Sinciput ,  en  pofterieure 
ou  Occiput  5  6c  en  deux  iatterales  ^  qui  font  les 
Tenipes. 

■  La  partie  non  chevelue  qui  eft  la  Face  3  fej di¬ 
vife  en  trois  régions  ;  fçavpir  ,  en  fuperieure  ,  qui^ 
cfl  le  Front  ;  en  moyenne ,  qui  eft  la  Face  pro¬ 
prement  prife ,  qui  s’étend  depuis  la  racine  du 

ez  3  juî qu’a  i  exEieirjîté  de  la  Lèvre  fuperieure^ 
^  en  une  ïiîfeiÎÊuiç  qu’on  appelle  Mâchoire' 


La  PoU 
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La  Poitrine  eft  appelée  Ventre  moyen  pour 
quatre  raifons  :  la  première  ,  parce  qu’il  eft  placé 
entre  la  Tête  &  le  bas  Ventre  ;  la  fécondé  ^  par¬ 
ce  qu’il  efl:  plus  grand  que  la  Tête,  ôc  moins 
grand  que  le  bas  Ventre.*  la  troifiéme  ,  parce 
qu’il  n’cft  pas  fî  olTeux  que  la  Tête  ,  &  l’cft  plus 
que  le  bas  Ventre  *,  ôc  enfin  la  quatrième  ,  parce 
qu’il  efl:  demi  olTcux  ôc  demi  charneux, 

La  Poitrine  s’étend  par  devant  .  depuis  la  par¬ 
tie  fuperieure  du  col  jiifqu’au  cartilage  Xiphoï- 
de  ;  par  derrière  ,  juiqu’à  la  derniere  vertebre 
du  dos  ;  par  les  cotez  ,  jufqu’à  la  derniere  des 
faulTes  côtes  ;  &  par  en  bas  ,  elle  eft  feparée  du 
ventre  par  le  moyen  du  Diaphragme. 

La  Poitrine  fe  divife  en  régions  6c  en  parties  ; 
Les  régions  font  au  nombre  de  quatre  ;  fçavoir, 
une  anterieure  ,  une  pofterieurc ,  ôc  deux  latce- 
rales.  Ses  parties  font  contenantes  contenues; 
les  contenantes  font  communes  ôc  propres;  Ips 
communes  font  la  (urpeau  ,  la  peau  Ôc  la  grailLe; 
fes  parties  contenantes  propres  font  offi'ufes  , 
'canilagincufes  ,  glanduleufcs  ,  mufculeufes  , 
membraneules  ,  ôc  vafculaires. 

Ses  parties  contenu rs  iont  le  Cœur ,  fon  Pé¬ 
ricarde  ôc  fes  VaiTeaux  communs  ôc  propres,  le 
Poumon  ,  le  Mediafliu  ,  l’Æfophage  ,  &  le  Ca¬ 
nal  Thoradiique  :  toutes  ces  parties  contenues 
font  appelées  parties  vitalles. 

Le  bas  Ventre  le  divife  en  partie  anterieure 
ôc  en  partie  poUerieurc  :  la  partie  anterieure 
commence  au  cartilage  Xiphoïde  ,  ôc  finit  a  l’Os 
Pubis  :  la  partie  pofterieure  commence  à  la 
Vertèbre  fuperieure  des  Lombes  ,  &  finit  à 
l’Anus. 


Poufquoy 
la  Poitrine 
efl  appcliéç 
Ventre  mo¬ 
yen* 


Etendue  de 
la  Pounne. 


Dlvilîon  de 
la  Poiaiiic*. 


^ivi/îon  du 
bai  Vcacrc. 


c 


Trois  fç- 
gionsà  l’Ab- 
don?cn. 


Région  Fpi- 
gartnquC}& 
ce  qu’elle 
renferme. 


Région  um- 
bilicale  ,  & 
J  es  parties 
qu’elle  ren¬ 
ferme- 


A  . 


ïS  La  V$titahle  Chifurgié. 

La  partie  anterieure  du  Ventre  s’apclle  Abdo-J 
men  ;  elle  fe  divife  en  trois  régions  -,  f^avoir  , 
en  région  Epigaftrique  ,  en  Umbilicalle  ^  &  en 
Hypogaftrique  :  chacune  de  ces  trois  régions  fc 
divife  encore  en  trois  qui  font  une  moyenne  ^ 
deux  latterales, 

La  région  Epigaftrique  commence  au  carti¬ 
lage  Xiphoïde  ,  &  finit  à  deux  travers  de  doigt 
au  deftus  de  TUmbilic.  La  partie  moyenne  de 
cette  région  eft  appelée  Epigaftre  ,  &  fes  lattcra- 
les  font  nommées  les  Hypocondres  j.l'un  à  droit, 
&  r  autre  à  gauche. 

Le  petit  Lobe  du  Foye  ,  une  partie  du  Ventri¬ 
cule  avec  fon  Orrifice  inferieur  ,  le  Pancréas  & 
la  partie  moyenne  du  Colon  ^  font  placez  fous 
PEpigaftre.  L’Hypocondre  droit  contient  le  grand 
Lobe  du  Foix  6e  fes  vailfeauXjla  Veiïicule  du  Fiel, 
&  une  partie  du  Colon  :  l’Hypocondre  gauche 
contient  la  plus  grande  partie  du  Ventricule  ,  la 
Ratte  &  fes  VaifteauXj  6c  une  partie  du  Colon. 

La  région  Umbilicale  commence  où  finit  PE- 
pigaftiique,  6c  fetermineà  deux  travers  de  doigt 
au  dellous  de  TUmbilic  :  la  partie  moyenne  de 
cette  région  eft  apelée  Umbilic  ,  &  les  latterales 
font  nomn^ics  les  Lombes  ,  l’un  à  droit  6c  l’au¬ 
tre  a  gauche. 

La  plus  grande  partie  de  l’Epiploon  Bc  des 
Inteftins  grêles  ,  particulièrement  du  Jéjunum, 
le  Mefanterc  ,  le  Rtfervoir  de  Pequet ,  l’Aorte 
defeendente  6c  la  Veine  cave  font  fous  fUmbilic. 

Le  Lombe  droit  contient  le  Rein  droit  6c  fes 
vaifteaux  ,  le  Céçum  ,  une  partie  du  Jéjunum  6c 
du  Colon. 

^  Le  Lorabe  gauche  contient  le  Rein  gauche  6c 


( 
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fes  vaifTcaux,  une  partie  du  Jéjunum  Ôc  du  Colon. 

La  région  Hypogaftrique  commence  où  finit 
rUmbilicallc  ,  &  finit  à  TOs  Pubis  :  la  partie 
moyenne  de  cette  région  s'apclle  Hypogaftre , 
ôc  fes  latterales  font  nommées  les  Ifles^Tune  à 
droit  &c  l’autre  à  gauche, 

L’Hypogaftre  renferme  la  Veiïic  ôc  le  Reéfum 
aux  Hommes ,  ôc  entre  ces  deux  parties  la  Ma¬ 
trice  aux  Femmes  j  les  Ifles  contiennent  Tlnte- 
ftin  I  ilium  ,  ôc  les  vailFeaux  Illiaques. 

La  partie  inferieure  de  la  région  Hypogaftri¬ 
que  fe  divife  encore  en  trois  ;  fçavoir ,  en  une 
moyenne  ôc  deux  latterales  :  la  partie  moyenne 
s’apclle  le  Pénil ,  ôc  les  latrcralcs  les  Aines  ,  ou 
font  placez  les  anneaux  des  mufcles  de  l’Abdo¬ 
men  J  qui  donnent  paftage  aux  vaifteaux  fperma- 
tiques  aux  hommes  ôc  aux  ligamens  ronds  de  la 
Matrice  aux  femmes. 

La  partie pofterieure  du  Ventre  s’étend  depuis 
la  première  Yertebredes  Lombes  jufqua  l’A¬ 
nus  ,  elle  fe  divife  en  fupcrieurc  ,  qu’on  apclie  le 
Rable  ,  ôc  en  inferieure  qu’on  nomme  les  Fclïes. 

Les  parties  du  Ventre  inferieur  font  externes 
ôc  contenantes ,  ôc  internes  ôc  contenues  ;  les 
externes  ôc  contenantes  font  communes  &  pro¬ 
pres,  les  communes  font  la  furpeau  ^  la  peau  ôc 
la  grailFc  j  les  parties  contenantes  propres  font 
les  Mufcles  ôc  le  Péritoine  ,  les  parties  internes 
ôc  contenues 'font  appcllées  parties  naturelles  : 
elles  fe  divifent  en  deux  parties  ^  fçavoir  ,  eu 
nutritives ,  Ôc  en  generatives. 

L’office  du  Ventre  fuperieur  eft  de  fournir  au 
corps  de  l’homme  ce  qui  lui  eft  neceffiaire  pour 
l’aéfion  animalie  ;  le  Ventre  moyen  ,  ce  qu’il  luy 
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faut  pour  l’adion  vital  le  j  &  le  Ventre  inferieur^ 
tout  ce  qui  eft  neceiTaire  pour  la  nutrition  ^ 
pour  la  génération. 

Les  Bras  &  les  Jambes  portent  le  nom  cl*ex- 
tremitez  ,  d’autant  qu’ils  font  comme  s’ils  for- 
toient  du  Tronc  j  le  Bras  s’étend  depuis  Tépaulo 
jufqa’à  l’extremité  des  doigts  j  on  le  divife  en 
Bras  3  en  avant  Bras ,  Sc  en  Main  :  le  Bras  cona- 
mence  à  l’épaule  &  finit  au  coude  ^  lavant  Eras 
commence  au  coude  5c  finit  au  poignet ,  la  Main 
commence  au  poignet  &  finit  au  bout  des  doigts. 

Chacune  de  ces  trois  parties  fe  divi’îe  encore, 
en  faperieure  ,  moyenne  ^  inferieure ,  anterieure, 
pofterieure  &  latteralles 

La  Main  fe  divife  en  Carpe,  en  Métacarpe  , 
&  en  Doigts  ;  le  Carpe  eft  entre  le  coude  5c  le 
Métacarpe  ,  5c  le  Métacarpe  ,  entre  le  Carpe  5c 
les  doigts. 

L’extremité  inferieure  s*étend  depuis  la  par¬ 
tie  fuperieure  de  la  CuifTe  jufqu’au  bout  des  or¬ 
teils  5  elle  le  divife  cnCuilTe  ,  en  Ïambe  5c  en 
Pied. 

La  Cuiffe  s’étend  depuis  l’articulation  qui  fc 
fait  du  Fémur  avec  les  Os  innominez  ,  jufqu’an 
genou  ;  la  Jambe  y  depuis  le  genou  jufqifau  tal¬ 
ion  J  &  le  Pied  3  depuis  le  talion  jufqu’au  bout 
des  doiQts. 

LaCudf?  5c  la  jambe  fe  divifent  en  partie  fa- 
peri(  ure  ,  moyenne  ,  inferieure,  anterieure ,  po- 
fttriture  5e  latterale. 

A  U  parents  latceralesSc  inferi'*ures  de  la  Jam¬ 
be^  il  s  y  rencontre  deux  éminences  qu’on  ap- 
Malcoilcs, elles  font  formées  par  l’extremité 
du  nbia  5c  du  Péroné  ^  le  Tibia  forme  i’interne 
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qui  cft  plus  haute  que  Texterne  ,  qui  fe  trouve 
formée  de  la  partie  inferieure  du  Péroné. 

Le  Pied  fe  divife  en  Tarce  ,  en  Métatarce  &c 
Cft  Doigts  J  le  Tarce  commence  où  finit  la  Jam¬ 
be  ,  &  finit  au  Metatarce  -,  le  Métatarce  com¬ 
mence  où  finit  le  Tarce  ,  êc  finit  à  rextremitc 
fupericure  des  orteils. 

Les  parties  des  extremitez  fuperieures  5c  infe¬ 
rieures  font  contenantes  5c  contenues  ;  les  com 
tenantes  font  communes  5c  propres  j  les  commu¬ 
nes  font  les  Tegumens ,  &c  les  propres  font  char- 
neufes ,  tendineules ,  niembraneufes  ,  ligamen- 
teufes5c  vafculaircs  j  les  parties  contenues  font 
les  Os  5c  la  Moelle. 

Si  j’ay  parlé  cy-  deiïus  des  parties  Similaires 
dans  la  divifion  du  Corps  de  Thomme,  ce  n'aété 
que  pour  me  conformer  aux  Anciens  5c  à  quel¬ 
ques  Modernes  qui  difent  qu’on  appelle  parties 
Similaires,  celles  qui  ne  font  pas  compofées  de 
particules  de  differentes  natures  ,  ainfi  que  font 
les  Os  J  les  Cartilages  ,les  Nerfs ,  les  Artères,  les 
Veines  Jes  Membranes  ,  les  Fibres,  les  Chairs, 
la  Peau ,  5cc. 

Toutes  ces  parties  chacune  en  leur  particulier 
font  compofées  de  tuyaux  5c  de  liqueurs  qui  y 
circulent  pour  leur  nourriture.  Ces  n.êmes  tu- 
yaux  qui  font  les  Arteres  5c  les  Veines  font  com- 
pofez  de  pluheurs  tuniques  ,  pofées  les  unes  /iir 
les  autres, 5c  parfemées  de  petites  rar>nfications 
de  Nerfs,  Arteres,  Veines ,  &  autres  qui  leur  font 
propres ,  tant  pour  le  fentiment  que  pour  leur 
nourriture  'ainfi  comme  toutes  ces  parties  font 
compofées  de  plufieurs  autres  ,  elles  ne  doivent 
pas  être  appelées  Similaires, 
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Divifîon  de  L’Anatomie  fe  divife  en  deux  parties,  qui  font 
I  Anatomie»  l’Ofteologic  Sc  la  Sareologie  La  première  traite 
des  Os  èc  des  Cartilages  ,  ôc  la  fécondé  de  toutes 
les  parties  molles  :  Celle  ci  fc  divife  en  trois  j 
Içavoir  ,  en  Myologie  ,  en  Splangnologie  ôc  cïi 
Aiigiologie. 

La  Miologie  traite  des  Mufclcs ,  la  Splangno- 
'  logic  des  Vifceies,  &  i’Angiologie  des  Vaideaux. 

Comme  je  n’ay  pas  deiïjin  de  donner ^nc 
Anatomie  entière ,  Ôc  que  mon  but  eft  de  don¬ 
ner  aux  Etudians  en  Chirurgie  ,  un  plan  de  ce 
qu’ils  doivent  précifement  Içavoii  pour  exercer' 
leur  Profeiîion  méthodiquement  ;  je  ne  parle- 
lay  point  de  la  Splangnologie  ,  ayant  marque 
la  fituanon  des  Vifeeres  ,  lorfque  j’ay  fait  cy- 
dclTus  la  diviiion  generalle  du  Corps  humain^ 

f  in  de  la  première  Partie»  > 
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II.  PARTIE. 


OSTEOLOGIE 


NOUVELLE,  ' 

Oh  l'  on  fait  connaître  cfue  toutes 
les  ejpeces  de  Dîartrofès  font 
des  Articulations  doubles  - 
Et  plufeurs parties  des  Os  ûui 
n  ont  point  encore  été  connues 
des  Auteurs. 


Des  Os  en  general  &  en  particulier  :  de  leurs 
maladies  ^  des  Operations  epui  fe  praticfuent 
deffm  ,  clr  des  Retnedes  propres  à  le pir guéridon ^ 
avec  plu  fleur  s  Ohjervaiions, 


L  y  a  deux  fortes  de  Squelets  ;  fçavoir.  Deux  fortes 
un  naturel  &  l’autre  artificiel.  Le  na-  dcSr;uelets, 
currl  ell:  celuy  dont  les  Os  tiennent  en-  ^  déft- 
"  femblc  par  leurs  propres  ligamens  ^ 
rarrificiel  eft  celuy  donc  railcmblage  eft  artifi- 
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ciellement  fait  par  le  moyen  du  Fil  de  Léton 
avec  lequel  on  attache  les  Os  à  peu  prés  dans 
leurs  fituations  naturelles. 

Le  Squelct  fe  divife  en  Tête  ,  en  Tronc  ^  en 
extremitez.  La  Tête  efl  compofée  de  foixante 
deux  Os  ;  fçavoir ,  feize  au  Crâne  ,  dont  qua¬ 
torze  lui  font  propres ,  3c  deux  qui  lui  font  com¬ 
muns  avec  la  face. 

Les  Os  propres  du  Crâne  font  le  Coronal  ^ 
rôccipital ,  les  deux  Pariétaux  &  les  deux  Tem. 
poraux  5  dans  lefquels  font  contenus  les  huit  pe¬ 
tits  os  de  POuye  :  les  deux  os  communs  au  Crâne 
6c  à  la  face  font  apellez  Etmoïde  6c  Sphénoïde. 

La  Face  cft  compofée  de  quarante- cinq  Os  ; 
fçavoir  ,  vingt -fept  à  la  Mâchoire  fuperieure  , 
treize  de  chaque  côté,  &c  un  impair.  L’impair  efi: 
appelle  Vomer  -,  les  autres  font  nommez  Zi- 
goma,  Ivlaxillaire  ,  Unguis,  du  Nez,  du  Palais, 
6c  feize  dents  fuperieures. 

La  Mâchoire  inferieure  ed  compofée  de  deux 
Os  6c  de  feize  dentî  :  tous  ces  os  font  enfemble 
le  nombre  deioixante-un  ,  5c  pour  faire  celui  de 
foixante*dcux,  on  y  joint  l’os  Hyoïde. 

Le  Tronc  eft  compofé  de  foixante-cinq  os  ; 
fçavoir  ,  l’Epine  de  trente-  deux  ,  dont  fept  font 
au  Col ,  douze  au  Dos ,  cinq  aux  Lombes  ,  cinq 
a  l  Os  Sacrum  ,  ôc  trois  au  Coccis ,  vingt-quatre 
Côtes  tant  vrayes  que  fauilès,  trois  au  Sternum, 
6c  Ex  aux  Os  Innominez. 

Les  extremitez  fuperieures  font  chacune  com- 
pofecs  de  trente-deux  Os,  qui  font  l’Omoplatte, 
la  Clavicule  ,  1  Humérus ,  le  Coude  ,  le  Rayon  , 
les  huit  os  du  Carpe  ,  les  cinq  du  Métacarpe,  6c 
6c  les  quacoizc  Phalanges  des  doigts  ,  qui  joint 
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sa  pareil  nombre  de  Tautre  côté  ^  ce  font 
foixantc- quatre  Os. 

Les  extrémicez  inferieures  font  formées  de 
foixante  Os  ,  trente  pour  chacune  ^  fçavoir  ,  le 
Fémur  ,  la  Rotulle ,  le  Tibia  ,  le  Péroné  ,  les 
fept  Os  du  Tarec  ,  qui  font  PAllragallc  ,  le  Cal¬ 
canéum  ,  le  Cuboïde  ,  le  Scaphoïde  ,  &c  les  trois 
Cunéiformes  ,  les  cinq  Os  du  Metatarce  Se  les 
quatorze  Phalanges  des  doigts  ^  tous  ces  Os 
joints  enfemblc  font  le  noa  bre  de  deux  cens 
cinquante-  un. 

La  connoilTance  dç  tous  les  Os  du  Corps  hu- 
tnain  confifteà  fçayoir  ce  qu’ils  ont  de  commun 
cnfcmble  ,  6c  ce  qu’ils  ont  de  particulier.  Toute 
la  fciencc  de  l’Oideologie  eft  renfermée  dans 
CCS  deux  points  :  commençons  par  examiner  le 
premier 

'  Les  Os  ont  fix  chofes  de  commun  entr’eux  ; 
fçavoir  Jeur  définition  ,  leurs  différences  ,  leurs 
articulations ,  leurs  caufes ,  leurs  parties  &  leur 
nombre. 

Les  Os  font  les  parties  les  pUis  dures  du  corps 
<3e  l’homme  ,  6c  celles  qui  en  font  le  principal 
foûtien. 

Les  différences  des  Os  fe  tirent  de  neuf  autres 
différences  j  fçavoir  .  de  leur  fubftance.quantité  , 
figure,  fuLiacïon  ,  ufage  ,  mouvement,  fenci- 
rnent ,  génération  ,  6c  cavité. 

Par  leur  fubfiance  ,  on  entend  la  dureté  qui 
fe  trouve  plus  grande  dans  les  uns  que  dai>s  les 
autres.  Les  Côtes  par  exemple  font  plus  dures 
que  les  Vertebres-,  le  Tibia  &  le  Péroné  plus 
durs  que  les  Os  du  Tarce  ,  6c  lc§  Dents  plus  dû¬ 
tes  que  tous  les  autres  Oâ, 
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Par  là  quantité  on  entend  la  groUeur  des  Os 
qui  fe  trouvent  plus  gros  les  uns  que  les  autres, 
fuivant  les  parties  qu’ils  forment. 

Les  différences  qui  fe  remarquent  aux  Os  , 
par  rapport  à  leur  figure  ^  font  en  aufîi  grand 
nombre  ,  qu’il  y  a  d’Os  au  Corps  humain.  Il  y 
en  a  de  quarrez ,  comme  les  Pariejraux  j  de  ronds, 
comme  la  Rotulle  ;  de  longs  ,  comme  le  Fémur, 
le  Tibia  ,  le  Péroné  ,  rHumerus  ,  le  Coude  êc 
le  Rayon  j  de  plats  Sc  rninces ,  comme  les  Omo- 
platces  ;  de  figure  d’S.  Rouiaine  ,  comme  les 
Clavicuiles  -,  de  petits  ôc  de  figure  differente  , 
comme  les  Os  du  Carpe  ,  &  ainfi  des  autres. 

A  régard  de  leur  fitiiation  ,  elle  eft  auiïî  dif- 

O  .  ^  • 

rerente  ,  qu’il  y  à  de  diff -rentes  parties  au  Corps 
humain  :  les  uns  font  fîcuez  à  la  tête  ,  les  autres 
à  la  poitrine ,  les  autres  aux  bras ,  ôc  les  autres 
aux  jambes. 

L’ulage  commun  des  Os  eft  de  foûtenir  le 
corps  droit  ,  Ôc  d’empêcher  que  les  parties  ne 
s’affailîent  les  unes  fur  les  autres.  Outre  cet  ufa- 
ge  commun  ,  ils  en  ont  encore  un  de  particulier, 
qui  eft  de  contenir  des  parties  ,  comme  le  Crâne 
fait  le  Cerveau  Scc. 

Il  y  a  des  Os  qui  ont  du  mouvement  par  le 
.  moyen  de  leur  articulation  Sc  des  parties  muf- 
culeufes  qui  les  font  agir  :  Il  y  en  a  qui  n’eîi 
ont  aucun  ^  ou  s’ils  en  ont  ,  il  eft  fort  caché  ; 
tels  font  les  Os  du  Crâne  ,  du  Carpe  .  du  Tar¬ 
ée  ,  éce 

De  tous  les  Os  ^  il  n’y  a  que  les  Dents  qui 
ont  du  fentiment ,  encore  ce  n’eft  que  par  leurs 
racines  qui  touchent  à  un  nerf  qui  occalionne 
la  douleur. 
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Les  différences  qui  fe  nrenc  de  la  génération 
des  Os,  fc  prennent  du  tcms  de  leur  peifedbion  : 
les  uns  font  plutôt  parfaits  que  les  autres  ,  Ôc 
quoique  les  Dents  foient  formées  les  dernières , 
elles  furpalîenc  cependant  en  dureté  tous  les  au¬ 
tres  Os  du  corps. 

Enfin  la  neuvième  différence  qu’on  remarque 
5LUX  Os  ,  fe  tire  de  leurs  cavitez  ;  les  uns  font  ca¬ 
ves  dans  toute  leur  longueur  [■>our  contenir  la 
rnoëlle,  comme  le  Fémur,  le  Tibia,  l’Humerus, 
&CC.  Les  autres  font  poreux  ,  &c  ne  contiennent 
qu’un  fuc  medulaire,tels  font  les  Os'duTarce,&c. 

On  a  crû  jufqu’à  prefenc  que  les  Os  s’articu- 
loient  par  chacune  de  leurs  cxtiemitez  d’une  ar  - 
ticulâtion  firnple  ;  on  voit  le  contraire  dans  les 
efpeces  d’articulations  qu’on  appelle  Diarcrofe  , 
QU  genouil  5c  charnière,  puifque  ces  fortes  d’ar¬ 
ticulations  font  toujours  doubles. 

Par  exemple  ,  l’aiticulacion  du  Fémur  qu’on 
apelle  Enartrofe  ,  d’autant  que  la  gro(îe  tête  de 
cet  Os  eft  reçûë  dans  la  grande  cavité  que  for¬ 
ment  les  Os  innominez  ,  clF  encore  faite  par  le 
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moyen  d’un  fort  ligament  qui  attache  le  Fémur 
dans  le  fond  de  la  cavité  ,  en  forte  que  cet  Os 
cO:  comme  fufpendu.  De  plus  il  y  a  autour  d^ 
cette  grande  cavité  un  cercle  ligamenteux  qu’on 
appelle  Lèvre  ou  Sourcil  ,  qui  refferre  exacbe- 
ment  la  tête  du  Fémur  ,  ce  qui  fait  une  Siiieu- 
vrofe  avec  FEnartrofe  :  C’eft  pourquoy  on  doit 
appeler  cette  articulation  du  Fémar.,&:  des  Os  im 
nominez  ,  une  Sin^uvro-Enartrodialie  ;  celle  de 
l’Fiumerus  avec  l’Omoplatte  ,  une  Sineavro-  Ar- 
irodialle  j  5>c  ainii  des  autres  ,  comme  je  feiay 
voir  cy-aprésa 

D  i) 


Deux  fortes 

J’articvilâ- 
tions  en  gc  ■ 
neral. 

C  e  que  c’eft 
quei’Arthiô 

Ce  que  c’efl 
quebimphife 
Deux  lortes 
d’ Arthron. 

Ce  que  c’eft 
que  la  Diar. 
trofe  •,  & 

comme  elle 
fc  divife 
Cequec’el^ 
que  l^Ênar- 
irofe. 


Cequec’eH: 

qu’ Artrodie 

/ 

Remarque 
fur  l’artit  u- 
lariou  de 
i’Huinerus. 


iS  VefhdhU  Chimrgii, 

Pour  m’accorder  avec  les  Auteurs  de  moiî 
Art  ,  je  diray  qu’il  y  a  deux  fortes  d’articulations 
qu’on  appelle  Arthron  Ôc^Simphife.  L’ Arthron 
eO:  lorfque  deux  Os  sVntre  touchent  par  les  deux 
bouts  -,  &c  la  Simphife  eft-une  union  d’Os  ,dans' 
laquelle  ils  femblent  continus,  quoiqu’ils  ioieni^ 
divifcz. 

L’Archron  fe  divife  en  deux  efpcces,  qu*ûn 
appelle  Diartrofe  &c  Sinartrofe. 

La  Diartrofe  efb  une  articulation  dans  laquelle 
le  mouvement  eft  minifcrte  :  cette  forte  d’arti¬ 
culation  fe  divife  en  trois  ;  fqavoir  ,  en  Enartro- 
fe  ,  en  Artrodie  ,  &  en  Ginglime. 

L’Enartrofe  cft  une  articulation  d’une  groffè 
fête  d'Os  qui  s’avance  ,  &  qui  fe  niche  pour  ainffi 
dire  dans  une  cavué  profonde  ,  comme  il  fe  ren¬ 
contre  à  l’arriculation  du  Fémur  &  de  l’îfçhion  ; 
avec  cette  d  fference  cependant  que  cette  artiJ 
culation  n’eft  pas  (impie  ,  puifqu’il  y  a  des  liga- 
mens  au  fond  &  autour  de  la  cavité  ,  pour  la 
rétention  do  Fémur  ;  c’eft  ce  qui  rn’a  fait  apeiler 
cette  articulat’on  Sineuvro- Enartrodialle. 

L’Ai  trodie  eft  une  artieuhtion  d’une  tête  d’Os 
de  moyenne  gvolE  ur  dans  une  cavité  fuperficiellef 

On  a  coutume  de  donner  pour  exemple  de 
cette  arriculation  ,  celle  qui  fe  fait  de  l’Humcrus 
avec  rOmoplâtte.  Deux  raifons  empêchent  .que' 
cette  articulation  poîty  le  nom  d’Âitrodie  :  La 
première  cfl  qu’aprés  le  Fémur  ,  il  n’y  a  point' 
d’Os  qui  ait  la  tête  plus  grolfe  &  plus  ronde  que*' 
l’H  umerus  :  La  fécondé  efl  que  la  cavité  de 
rOmoplatce  q.ii  paroît  allez  fuperficieiie  dans 
le  Squelcc ,  ne  laiÏÏe  pas  de  faire  une  profon¬ 
deur  allez  çonliderablè ,  à  la  faveur  d’un  Carû* 


Des  Os  en  générât.  II.  Partie.  29 

kgc  &  d’un  Sourcil  fort  &  ligamenteux  qui  en¬ 
toure  toute  la  tête  de  l’Humerus ,  à  peu-prés  de 
la  même  maniéré  que  la  tête  du  Fémur  cft  en¬ 
tourée  du  bord  cartilagineux  &  liganaenceux  qui 
eft  autour  de  la  cavité  Cotilo’ide  de  Tlfchion  : 
Ainll  rarticulâtion  de  l’Humerus  avec  l’Omo- 
platte  étant  d  uneigroffe  tête  d’Os  dans  une  gt  ai> 
de  cavité,  entourée  d’une  bordure cartilagineufe 
ôc  ligamenteufe  ,  doit  être  appellée  Sineuvro- 
Enartrodiâile  ,  comme  celle  du  Fémur  avec  les  Os 
Innominez.  Cependant  pour  m’accorder  avec 
lin  chacun,  je  mettray  cette  articulation  au  nom¬ 
bre  des  ArtroJies ,  ^  l’appelleray  Sineuvro-Ar- 
tVodialle ,  à  caufe  du  fort  ligament  circulaire  qui 
entoure  la  tête  de  l’Humeriis, 

On  appelle  Ginglime'une  mutuelle  réception 
de  deux  Os.  Il  y  a  deux  fortes  de  Ginglirnes  j 
fçavoir  un  parfait,  &  l’autre  imparfait.  Le  Gin- 
glime  parfait  cft  celuy  dans  lequel  un  Os  reçoit 
un  autre  Os  par  une  ou  deux  de  fes  produc¬ 
tions  ^  &c  que  l’Os  reçu  reçoit  luy-  mênie  celuy 
qui  l’a  reçu ,  comme  il  fe  rencontre  aux  Os  du 
brai. 

Le  Ginglime  in?parfait  eft  celuy  dans  lequel 
un  Os  reçoit  un  autre  Os  ,  ôc  qu’en  même-tems 
il  eft  reçû  par  un  autre  qu’il  ne  reçoit  pas  ,ainfi 
c]a’il  fe  rencontre  aux  Vertebres. 

'  Sans  s’arrêter  à  toutes  ces  difFerences  de  Diar- 
trofes ,  on  en  peut  faire  feulement  de  deux  for¬ 
tes  qui  font  le  Genouil  â<  la  Charnière. 

L’Enartrofe  $c  l’Aitrodie  fe  rapportent  fous 
IVfpecc  de  Genouil  ,  qui  cft  une  articu’ation  , 
dans  laquelle  les  parties  fe  peuvent  mouvoir  en 
çbut  iens  ôc  en  toutes  manicies  :  Ht  enhn  la 
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Charnière  fe  raporte  au  Ginglime  ,  puifqüetotîS 
fes  mouveniens  font  bornez  dans  la  flexion  & 
dans  Textention. 

La  fécondé  efpece  de  TArthron  eft  appellée 
Sinartrofe  -,  c’efl  une  articulation  ferrée  &  fans 
mouvement  ;  ellefc  divife  auiïî  en  trois  efpeces, 
qui  font  la  Suture  ,  l’Ârmonie  &  la  Gomphofe  z 
Les  deux  premières  efpeces  fc  peuvent  raporter 
en  une  ,  puifque  TAnnonie  eft  une  véritable 
Suture  :  mais  quoiqu’il  en  ftaic  ,  j’en  feray  la 
même  diviflon  qu’on  en  a  toujours  faite. 

Il  y  a  des  Sutures  vrayes,  fauifes  ,  propres  Sc 
communes. 

On  appelle  Sutur^  vraye  ,  lorfqus  deux  Os 
font  joints  enfcmble  par  des  dentelures ,  enga¬ 
gées  les  uns  dans  les  autres  en  forme  de  dents  de 
Icic ,  comme  font  les  Pariétaux  par  leur  partie 
fuperieure  lattcrale. 

Les  Sutures  fauffes  &  bâtardes  font  ,  à  ce 
qu’on  dit ,  deux  Os  joints  cnfemblc  en  forme 
d’écaillcs  ,  pofées  les  unes  fur  les  autres ,  ainfl 
qu’il  fe  rencontre  aux  Qs  Pecreux  avec  les  Pa¬ 
riétaux. 

Il  n’y  a  point  de  Sutures  qui  foient  de  cette 
fo^te.  Il  eft  vray  qu’à  la  partie  fuperieurc  des 
Os  Petr  eux  ,  il  y  a  de  petites  proiuétions  qui 
s’appliquent  fur  la  partie  inferieure  des  Parié¬ 
taux  J  mais  ce  n’eft  pas  ce  qui  fait  la  jonctoii 
de  ces  deux  Os  ,  puifque  drflous  ces  maniérés 
d  écaillés  il  s’y  rencontre  une  Suture  parfaite¬ 
ment  bien  faite  ,  formée  des  dentelures  de  la 
partie  inferieure  des  Pariétaux  3c  de  la  fuperieure 
des  Petreux  ,  qui  s’uriilTent  enlemble,  ëc  avec 
autant  de  force  qu’aucunes  Sutures  du  Crâne  : 
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Ces  deux  efpeces  de  Sutures  (ont  appellées  pro¬ 
pres  ,  parce  qu’elles  ne  fervent  qu’au  Ci  âne.  • 

La  (econdc  efpece  de  Sinartrofe  cft  1  Armo' 
rie  :  c’eft  une  Suture  dont  les  dente. ûi  es  (ont 
tres-fines  j  ces  fortes  de  Sutures  font  appellces 
communes  ,  parce  qu’elles  uniflent  les  Os  du 
Crâne  &  de  la  Face  enfemble. 

La  Gomphofe  cft  la  troiféme  efpece  de  Si- 
nartrofe  :  c’eft  plutôt  un  embctfttçment  qu’une 
articulation  ,.puifqu’un  Os  fe  fiche  dans  un  au¬ 
tre  Os  ,  ainfi  qu’il  (e  voit  aux  Dents  erriboêitccs 
dans  leurs  Aveolles, 

La  Simphife  eft  une  union  d’Os,  dans  laquelle 
ils  femblent  contii  us  ,  quoiqu’ils  foient  divifez 

Il  y  a  deux  fortes  de  Simphifes  ,  qiV on  appelle 
vraye  non  vraye  ,  eu  Simphife  (ans  moyen  , 
^  Simphife  avec  moyen. 

On  donne  pour  exemple  de  la  Simphife  fans 
fnoyen  , celle  qui  fait  la  jonébion  des  deux  Os 
de  la  Mâchoire  inferieure.  Je  croy  que  ces  deux 
Os  n’en  font  qu’un  ,  qui  (e  perfcôbionne  pat  la 
fuite  comme  la  plupart  des  autres  Os  du  Crâne, 
qui  fe  trouvent  compofez  de  l’alîemblage  de 
plufieursOs  enfemble. 

On  appelle  Simphife  avec  moyen  ,  lorfque  la 
jonSbion  des  Os  elb  faite  par  un  milieu  manifeîle: 
ce  qui  fe  fait  en  trois  maniérés  ,  fçivoir  ,  par  Si - 
neuvrofe  ,  par  Sicondrofe  ^  &  par  Sifarcofe.  La 
Sineuvrofe  eft  lorfque  deux  Os  font  joints  par 
un  milieu  ligamenteux  5c  non  pas  par  un  milieu 
nerveux  ,  d’autant  que  les  Nerfs  n’ont  pas  d’autre 
ufage  que  celui  de  porter  l’efpric  animal  a  tou¬ 
tes  les  parties  du  corps  ;  cette  articulation  cft 
commune  avec  routes  les  efpeces  de  Diartrofe  , 
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c  ert:  ce  qui  les  rend  toutes  doubles,  .  . 

La  fécondé  cfpece  de  Simphife  avec  moyen 
eft  celle  qu‘on  appelle  Sicondrofe;  cette  articu¬ 
lation  eft  faite  par  un  milieu  cartilagineux ,  ainfi 
qu’il  fc  rencontre  au  corps  des  Vercebres  ,  &c. 

La  Sifarcofe  efl  la  rroifiéme  efpece  de  Sim¬ 
phife  avec  moyen  :  elle  fe  fait  par  un  milieu 
charneux  ,  comme  il  fe  rencontre  à  runion  de 
rOmoplatte  avec  les  Côtes,  r 

On -fait  encore  une  efpece  d’articula  tion  qu’on 
appelle  Neutre  ou  Douteufe  ;  elle  n’a  point  de 
rrioiivement  manifefte  ^  ôc  cependant  elle  n’en 
eft  pas  ablolurnent  privée.  Ces  fortes  d’articu¬ 
lations  fe  rencontrent  au  Carpe,  au  Tarce  ,  &: 
aux  Côtes  avec  les  Vertebres  :  comme  elles 

tiennent  de  la  nature  de  la  Diartrofe  5c  de  la  Si- 
hartrofe  ,  on  les  appelle  Amphiartrofes  ou  Diar- 
trO'Sinartrodialles, 

La  caufe  des  Os  fe  trouve  dans  la  liqueur  fe- 
tninale  de  l’Oeuf,  5t  dans  la  chaleur  de  la  femme 
qui  le  porte  jufqu’à  fa  maturité. 

Les  Os  ont  deux  fortes  de  parties  ,  qu’on  ap¬ 
pelle  communément  parties  élevées  5c  parties 
enfoncées  :  Il  y  a  trois  fortes  de  partie§  elevées: 
La  première  retient  le  nom  de  partie  princi- 
pallc  j  c’eft  la  plus  dure  5c  la  plus  ferme  qui  fe 
rencontre  à  l’Os. 

La  fécondé  eft  appellée  Apophife  -,  c*eft  une 
éminence  qui  s’élève  fur  la  fur  face  de  l’Os,  5c 
qui  fe  forme  de  fa  propre  fubftance  ;  fon  ufage 
eft  de  fervir  d’attache  aux  parties  mufculeufes  Bc 
ligamenteufes. 

_  La  troifiéme  eft  ce  qu’on  appelle  Epiphife  oïl 
’  Apeiidice  :  ceft  un  ajoùcemenc  d’un  Os  fur  un 

âucrü 
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à'utre ,  avec  lequel  il  fe  joint  par  un  cartillage 
qui  s  oiUfie  par  la  fuite  des  tcms.  L'ufage  des 
Epiphifes ,  cft  de  fortifier  les  aiticulations  &  de 
fervir  comme  les  Apophifes  à  Tattaclie  des  par¬ 
ties  mufculeufes  &  ligarnenteufes. 

On  divife  les  Epiphifes  en  Têce^  en  Colj  &c 
en  Pointe. 

Il  y  a  deux  fortes  de  Tête  d’Os  ;  fçavoir  ,  de 
grolTes  &  de  petites.  Les  grolTes  retiennent  le 
nom  de  Têres  ,  ainjfi  qu’il  fe  rencontre  au  Fé¬ 
mur  à  l  Humérus.  Les  petites  font  appcilées 
Condilles  ,  ainfi  que  celles  de  la  Mâchoire  in¬ 
ferieure  qui  entrent  dans  la  cavité  de  i’Os  Pe- 
♦  treux  pour  s’articuler  enfemble 

On  appelle  Col  ,  la  partie  la  plus  étroite  d’un 
Os  qui  le  trouve  placée  pour  l’ordinaire  fous 
une  Tête. 

La  pointe  eft  lorfqu’un  Os  a  des  éminences 
pointues  ;  elles  prennent  differens  noms  fuivant 
leurs  figures  ,  celles  des  Os  Petreux  s’appellent 
Stiloïde ,  (?t'C 

Comme  il  y  a  trois  fortes  de  parties  élevées  ^ 
il  y  en  a  aufîi  trois  enfoncées ,  qui  font^Trous , 
FoiTes  ^  Sinus. 

On  apellc  T rou  .une  cavité  en  l’Os ,  qui  a  une 
entrée  &:  une  fortie  ,  comme  il  fe  rencontre  aux 
Os  qui  forment  la  Bâfc  du  Ci  âne.  On  voit  en¬ 
core  une  efpece  de  Trou  qui  a  une  entrée  fans 
fortie  ,  ainfi  qu’on  le  remarque  aux  Os  dans 
lefquels  il  entre  des  vaifTeaux  fanguins  pour  leur 
nourriture. 

On  apelle  FolTe  ,  une  cavité  en  l’Os  faite  en 
manière  d’enfoncement  :  enfin  on  appelle  Sinus 
i  une  cavité  en  l’Os ,  dontTemréc  eft  étroite  &  le 
1  fond  large,  £ 
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Il  y  a  encore  deux  fortes  de  parties  enfoncée^ 
dans  les  Os ,  les  unes  font  externes  Sc  les  autres 
internes  ;  les  externes  fe  rencontrent  à  l'extré¬ 
mité  des  Os ,  Ôc  fervent  à  leur  articulation  :  Il  y 
en  a  de  trois  forces  ^  fçavoir  ,  de  grandes ,  de 
moyennes  &  de  petites. 

Les  grandes  portent  le  nom  de  Cotilles  oa 
Cotilloïdes  *,  telles  font  les  cavitez  des  Os  In¬ 
nommez  pour  l’articulation  du  Fémur. 

Les  moyennes  font  appelleés  Glenes  ou  Gle- 
noïdes  comme  celles  qui  fe  'rencontrent  aux 
Omoplattes ,  pour  recevoir  les  têtes  des  Humé¬ 
rus  :  les  petites  enfin  fe  rencontrent  à  Textremité 
de5  Os  des  premières  Phalanges,  pour  recevoir  la 
tête  de  ceux  du  Métacarpe. 

On  trouve  à  k  circonférence  de  ces  cavitez 
de  forts  ligarpens  qui  s’y  attachent  :  Ils  fervent 
à  embraller  la  tête  des  Os  &  les  fortifient  dans 
leurs  articulations  ;  ce  qui  les  rend  toutes  dou¬ 
bles  ,  ainfi  qu’il  efi:  marqué  cy-dclfus. 

Les  Cavicez  internes  des  Os  font  de  trois  for¬ 
tes.  Les  uns  font  caves  dans  toute  leur  longueur, 
pour  contenir  la  Moelle  ;  tels  font  le  Fémur  , 
le  Tibia  ,  FlTumerus ,  le  Rayon  ,  &c.  Les  au¬ 
tres  ont  des  cavitez  faites  comme  les  cellules  des 
abeilles  ainfi  qu’il  fe  voit  à  FOs  Ecmoïde  :  En¬ 
fin  les  autres  font  très. petites  ,  ôc  contiennent 
feulement  un  fuc  médulleux  ou  moelleux  ;  tels 
font  les  Vertébrés,  l’Os  Sacrum,  l’Afcragalle, 
le- Calcanéum  ,  êcc. 

Le  nombre  des  Os  fe  prend  generallement  8c 
particulicremenr  ;  generallement  pour  tous  les 
Os  qui  font  au  Corps  humain  au  nombre  de 
-deux  cens  cinquante.un  j  ôc  particulièrement  ^ 
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fuîvant  les  parties  qu’ils  forment  chacun  en  leur 
particulier. 

Ayant  examiné  les  fix  chofes  que  les  Os  ont  Des  Os  en 
de  commun  entr’eux  .  il  faut  voir  a  preient  ce  particulier, 
qu’ils  ont  de  particulier  :  6c  pour  cet  effet  il  eft 
necelfaire  de  les  examiner  les  uns  après  les  autres. 

Comme  la  Tête  efl:  la^ partie  la  plus  éminente 
du  Corps  ,  je  vay  commencer  par  elle,  6c  faire  ^ 
voir  aufîi  que  les  Os  qui  la  compofent ,  ne  font 
pas  tels  qu’on  les  a  dit  être. 

La  Tête  comme  j’ay  déjà  dit  ,  fe  divifè  en 
Crâne  &  en  Face. 

Le  Crâne  eft  une  boette  offeufe,  compofée  de 
feizc  Os  J  fçavoir  ,  quatorze  propres  6c  deux 
communs  ,  joints  enfcmble  pour  être  le  domi¬ 
cile  du  Cerveau par- confequcnc  des  parties 
animallcs. 

On  a  prétendu  jufqu’à  prefent  que  tous  les 
grands  Os  du  Crâne  émient  divifez  en  deux  les  Os  du 

O  A  y 

tables  5  entre  lefquelles  on  y  trouvoit  un  fuc  '-^^ancnonc 

moelleux  appelle  Difploé  :  on  peut  avec^jufte 

raifon  en  exempter  la  partie  inferieure  du  Co. 

ronal  par  les  endroits  qui  forment  les  orbitres  , 

parce  que  cet  Os  fe  trouve  tres-mince  dans  ces 

parties. 

La  partie  fuperieure  des  Os  Pecreux  ^  appelles 
ccailleufe ,  eft  encore  de  ce  nombre  ;  ces  Os  font 
fl  minces  dans  ces  endroits  ,  qu’on  voit  le  jour 
au  travers. 

Les  deux  Os  communs  au  Crâne  «Se  à  la  Face 
ont  encore  lieu  icy  ;  l’Os  Etmoïde  n’efl  pas  di- 
vifé  en  deux  tables  dans  aucune  de  Tes  parties. 

L’Os  Sphénoïde  eft  à  la  vérité  épais  dans  fon 
OTiilieu  J  mais  dans  fa  circonférence  il  eft  fi  mince 

Eij 
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fur- tout  par  les  cotez  où  il  fe  joint  aux  partîe$ 
lacccrales  du  Coronal  &  des  Os  Pecreux  ,  qu’on 
y  voit  auflî  le  jour  au  travers  :  on  peut  encore 
dire  avec  fûrecé  qu’il  eft  rmpoffible  de  trouver 
ces  deux  tables  dans  les  parties  de  cet  Os  ,  qui 
entrent  dans  U  compohcion  des  orbictes  ,  non 
plus  que  dans  ces  Apophifes  Pterigoïdes. 

L’Os  Coronal  eft  placé  au  devant  de  la  Tête  , 
c’eft  luy  qui  forme  le  font  ,  la  figure  eft  prelquc 
circulaire,  li  cft  joint  aux  Pariétaux  par  la  Suture 
Coronalle ,  aux  Os  Sphénoïde  ,  Etmoïie  ,  Zi- 
goma  ^  Unguis  ik  du  Nez  ,  par  une  Suture  ap¬ 
pelée  tranlverfalie  :  cr.cte  Suture  n’eft  point  pat- 
tîculierc  ,  c’ell:  une  fuite  de  la  Coronalle  qui  en¬ 
toure  tout  rOs  Frontal. 

La  partie  inferieure  de  cet  Os  forme  la  plu$ 
grande  partie  des  Orbictes.  Il  efl:  convexe  &  poli 
par  du  hors  J  &  concavv**  &  inégal  par  dedans, 
par  raporc  à  l’imprefïîon  du  Cerveau  ,  de  fes 
membranes  k  de  Tes  vailTeaux ,  qui  y  ont  caulc 
ces  inégaiitez  lorfque  cet  Os  écoit  d’une  nature 
mollaire. 

L’Os  Frontal  a  des  Apophifes  externes  &  in¬ 
ternes.  Les  externes  qu’on  luy  a  données  an 
nombre  de  quatre  peuvent  être  réduites  en  une 
longitudinal  le  ;  elle  cfl  placée  à  fa  partie  infe¬ 
rieure  ,  k  s’étend  depuis  la  jonébion  qu’il  fait 
avec  la  partie  fupericure  de  l’Os  de  daPomette 
vers  le  petit  Cantus  de  l’Oeil ,  jufqu’au  pareil 
lieu  de  l’autre  côté. 

Cet  Os  aune  épine  dans  fa  partie  interne, 
moyenne  k  inferieure  ,  qu'  finit  vers  le  milieu 
du  Front  ,  tantôt  plus  haut  ,  tantôt  plus  bas  5 
c’efl  à  cette  épine  que  s’attache  la  faux  ^  qui 
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partage  le  Cerveau  en  deux  Lobes ,  Tun  à  droic 
&  l’autre  à  gauche. 

Il  y  a  des  iious  ,  des  fofles  Sc  des  finus  à  TOs 
Frontal.  A  la  partie  fuperi.’ure  de  chaque  oibite 
il  s’y  rencontre  un  Trou  pour  lailler  palTer  une 
branche  de  n/rf  de  la  troiliéme  paire  qui  fe  di- 
ftribue  à  la  peau  ,  aux  mufclcs  du  front  Sc  aux 
paupières.  Entre  l’épine  du  Coronal&  i’Apophile 
ChtiftagalH  ,  h  y  a  uu  petit  trou  qui  tft  l’entrée 
d’un  conduit  fort  peu  profond  ,  où  la  racine  du 
conduit  longitudinal 
gagée. 

Cet  Os  a  deux  foùes  dans  fa  partie  intérieure; 
elles  contiennent  la  partie  anterieure  du  Cer¬ 
veau.  Les  finus  font  deux  ,  Sc  faits  de  l'écarte¬ 
ment  des  ds“ux  tables  dans  fa  partie  inferieure  , 
en  forte  que  l’interne  rentre  en  dedans ,  Sc  l’ex¬ 
terne  fore  au  dehors. 

Les  Os  Pariétaux  font  les  plus  grands  des  Os 
du  Crâne  :  Ils  le  joignent  enfemble  par  leur  par- 
tie  fuperieure  ,  par  le  moyen  d’une  Suture  ap- 
pellée  Sagicalle  ,  leur  figure  efl:  prefque  quarrée. 
Ils  font  convexes  par  dehors  ,  concaves  par  de¬ 
dans  Sc  demi  circulaires  ;  ils  font  fort  ums5«:  po¬ 
lis  à  r  extérieur;  plus  épais  dans  leur  partie  fu- 
peri“ure  que  dans  leur  inferieure.  Ils  font  joints 
à  l’Os  Frontal  par  le  moyen  de  la  Sntnre  Coro- 
nalle  j  à  l’Occipital  ,  par  U  Lambdoïie  ;  aux 
Pecreux  par  les  Ecailleufes  ;  Sc  au  Sphénoïde  , 
par  la  Suture  Sphenoïiallc. 

La  rencontre  de  la  Suture  Coronalle  de  la 
Sagittallc  ,  rfi'appellée  Bregma  ou  Vertex. 

L’Os  qui  forme  le  derrière  d.:  la  Tête  cfi  a  pelé 
Occipital;  ia  figure  eft  comme  i’ofenge ^'tres- 


fuperieur  eft  fortement  cn- 
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inégal  convexe  par  dehors  ,  concave  inégaî 
par  dedans  ;  il  Te  joint  aux  ^Pariétaux  par  leur 
partie  poftericure  ,  par  le  moyen  de  la  Suture 
Lambdoïde  ;  aux  Petreux  par  Tes  parties  latte- 
raies  ,  &  au  Sphénoïde  par  Ton  inferieure. 

Tous  les  Anatomiftes  tant  Anciens  que  Mo¬ 
dernes  ,  ont  borné  les  parties  de  l’Occipital  dans, 
deux  Apophifes  externes  ^  cinq  Trous  &  deux 
Folles.  Il  cft  certain  que  cet  Os  a  des  Apophifes 
externes  6c  internes  ,  des  Condilles  fuperieurs 
&  inferieurs  ,  6c  une  plus  grande  quantité  de 
Trous  6c  de  Folles  ,  ainli  que  je  vay  faire  voir 
cy- après. 

Les  deux  Apophifes  connues  de  tout  tems  ^ 
font  nommées  Coronées  ou  Condiloïdcs  :  elles 
font  placées  aux  parties  latteralles  du  grand  trou, 
par  où  palTe  la  moelle  de  l’épine  ;  elles  font  re¬ 
couvertes  d’un  cartillage  doux  6c  glilîant ,  6c  s’ar¬ 
ticulent  dans  les  deux  petites  cavitez  de  la  pre¬ 
mière  Vertebre  du  Col  ^  pour  les  mouvemens 
de  flexion  6c  d’extention  de  la  Tête. 

Au  delFus  de  ces  deux  Apophifes  externes ,  il 
fe  rencontre  dans  l’interieur  de  cet  Os  deux  au¬ 
tres  Apophifes  que  je  nommeray  Mammaires  , 
à  caufe  de  la  reflemblance  qu’elles  ont  avec  un 
Mamelon  ;  elles  font  fltuées  dircdlement  fur  le 
trou  par  où  pafle  le  Nerf  de  la  neuvième  paire  , 
6c  donc’je  parlerai  cy  après  en  parlant  des  trous 
de  cet  Os. 


Ces  Apophifes  Mammaires  font  placées  à  la 
partie  interne  ,  fupericurc  6c  latteralle  du  grand 
trou,  par  où  palïe  la  moelle  de  l’épine.  Elles  ai¬ 
dent  à  former  par  leurs  parties  latteralles  l’E- 
cbancrure  de  FOçcipiul:Ces  deux  Apophifes  iiv 
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terftcs  faifant  unt  éminence  à  cotcMu  grand  trou, 
rendent  la  partie  inferieure  de  cet  Os  concave 
en  dedans  &  convexe  en  dehors^  par  l’extremitc 
qui'lc  joint  à  TOs  Sphénoïde  -,  ce  qui  fait  que 
cet  endroit  relleoible  à  une  goutiere  ,  qui  a  Ton 
penchant  dans  le  grand  trou. 

A  la  partie  anterieure  &  inferieure  de  chaque 
folFc  ,  dans  lefquelles  font  placez  les  Sinus  lat- 
teraux  ,  il  y  une  éminence  qui  forme  la  partie 
latteralle  &c  externe  de  l’Echancrure  de  l’Occi- 
pital.  Cette  éminence  eft  compofée  de  deux  Con- 
dilles  -,  l’un  fuperieur  Sc  intérieur ,  qui  s’articule 
dans  une  cavité  fituée  à  la  partie  moyenne  de 
l’Apophile  Pierreufe  ,  à  côté  de  la  foiïe  de  la 
Jugulaire  interne  ,  ôc  au  delTus  de  la  racine  de 
i’Apophife  Stiloïde. 

L’autre  Condille  efl:  inferieur-exterieur  p’I  efl: 
placé  fous  le  premier  auquel  il  cil  adhérant  ,  il 
s’articule  dans  une  cavité  un  peu  plus  fuperfï- 
cielle  ,  &:  fituée  proche  le  trou  qui  eft  entre 
l’Apophife  Maftoïde  &  la  Stiloïde. 

Ces  Condilles  font  articulez  avec  les  Os  Pe- 
treux  par  une  Sicondrofe  ,  qui  eft  une  efpece  de 
Simphifc  avec  moyen  :  le  Cartilage  qui  fait  cette 
jondion  eft  très- fort ,  quoique  mince  ;  il  fe  con¬ 
tinué  depuis  le  bord  pofterieur  de  l’Echancrfire 
de  l’Occipital  jufqu’au  trou  qui  eft  derrière  l’A- 
pophife  Maftoïde.  Dans  toute  cette  efpace  il  ne  fe 
trouve  aucunes  inégalitez  d’Os  ,  afin  d’y  former 
une  Suture  pour  l’union  de  la  partie  moyenne 
6c  latteralle  de  l’Occipital  avec  la  partie  pofte- 
ricurc  de  PApophife  Maftoïde- 

A  la  furface  interne  de  l’Occipital ,  il  y  a  une 
ïmincncc  en  forme  de  croix ,  qui  aide  à  former 
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quatre  folTcs.  La  Faux  s*attach£!  à  rcmînencë 
longitudinallc ,  &c  la  tranCvcrfalle  fepare  le  grand 
Cerveau  d’avec  le  petit  j  les  deux  foiîès  fupe- 
rieures  font  les  plus  petites  &  de  figure  trian¬ 
gulaires  ,  elles  coiitiennent  la  partie  poftericurc 
èc  inferieure  de  chaque  Lobe  dii  cerveau. 

Les  deux  folTrs  iufcricures  contiennent  le  Cer¬ 
velet  ,  clics  font  plus  grandes  &:  pluè  profondes 
que  les  fuperieures  ^  leur  figure  efi:  quarrée 
par  le  iccours  des  Os  Petreux  &:  Pariétaux  ;  de 
forte  que  ia  cavité  qui  contient  chaque  Lobe  du 
Cervelet  efi:  formée  de  la  rencontre  de  TOccipi- 
tal  ,  des  Pariétaux  &  des  Temporaux.  L’Occi¬ 
pital  forme  la  plus  grande  partie  de  la  folTe  tant 
en  grandeur  que  profondeur  :  le  Pariétal  par  fa 
partie  pofterieure  ,  latteralle  ôc  inferieure  forme 
cette  cavité  par  fa  partie  latterale&  fuperieure^ 
êc  rOs  Petreux  ia  forme  dans  fa  partie  latterale 
Sc  inferieure. 

Au  dclfous  de  ces  grandes  fofîes  ,  il  y  a  une 
cavité  qui  forme  la  fin  d'une  goutiere  ,  dans  la¬ 
quelle  les  finus  latteraux  pallènt  ,  c’efi:  la  fin  de 
cette  goutiere  qui  forme  rEchan^  rûre  de  l’oc¬ 
cipital  qui  forme  audi  le  col  des  Condillcs, 
dont  j’ay  parlé  cy-  deiïus, 

Neuftrous  L’Occipital  a  neuf  trous  qui  lui  font  propres  ^ 
àPOccipitâl  f^ns  ceux  qui  lui  font  communs  avec  l’Os  Pe¬ 
treux:  le  premier  des  trous  propres  efi:  impair  j- 
c’efl:  celuy  qui  donne  pafTage  à  la  moelle  de  l’E- 
pinr  ,  les  huit  qui  reftent  font  quatre  de  chaque 
cote. 

Le  premier  de  ces  quatre  trous  donne  pafTage 
au  nerf  de  la  neuvième  paire  qui  fc  dillribuë  à 
la  Langue  Sc  au  Coi  j  ce  ccou  efi:  rond  à  i’interieur 

Sc 
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&  comme  ovale  à  Texterieur.  Il  eft  placé  à  la 
partie  fiiperieure  &:  prefque  anterieure  du  Con- 
dille  externe  qui  s’articule  avec  la  première  Ver¬ 
tèbre  ;  il  a  fa  fortie  proche  de  l’Echancrûre  de 
rOccipital ,  &  par  cette  Etuation  il  partage  le 
Condille  externe  d’avec  la  petite  Apophife  Ma- 
maire  ,  dont  j’ay  parlé  cy^delTus. 

Il  faut  remarquer  qu’à  la  partie  fuperieure  & 
moyenne  de  ce  trou,  ilya.une  petite  éminence 
pointue ,  à  laquelle  s’attache  une  portion  de  la 
Dure  mere  ,  ce  qui  partage  le  trou  en  deux  ;  c’ell 
par  le  trou  anterieur  que  fort  le  nerf  de  la  neu¬ 
vième  Paire  ^ 

Le  trou  poflerieur  donne  entrée  à  une  branche 
de  l’Artere  Vertebralle,  qui  fe  divife  en  deux 
Troncs  Ci  tôt  qu’elle  eft  parvenue  à  l’Apophife 
tranrverfe  de  la  première  Vertebre.  Le  plus 
gros  de  ces  Troncs  fe  contourne  far  l’ Apophife 
oblique  de  cette  Vertebre  ,  pour  monter  dans  le 
Crâne  par  la  partie  poEerieure  du  grand  trou 
Occipital  Sc  le  plus  petit  monte  ohliquemenc 
de  derrière  en  devant ,  &  pâlie  par  l’ouverture 
pofterieure  de  ce  trou  ,  pour  arrofer  les  parties 
latteralles  &  inferieures  du  Cerveau  ôc  de  fes 
membranes. 

A  la  partie  moyenne  &c  lattrralle  de  ce  trou 
poEerieur  ,  il  y  en  a  un  autre  qui  a  fa  fortie 
au  bord  fuperieur  Sc  pcEerieur  de  la  folLe  de  la 
Jugulaire  interne  :  Ce  trou  donne  palfage  à  une 
veine  qui  rapporte  le  reEe  du  fang  employé  à  la 
nourriture  des  parties  marquées  cy  delTus  ,  pour 
le  déchareer  enfuice  dans  la  [uCTulaire  interne. 

Le  troificme  des  trous  propres  de  l’Occipital, 
cE  placé  derrière  le  Condille  exterue  proche  du 
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grand  trou  :  il  donne  palFagc  à  une  Veine  qui 
vient  s’ouvrîr  à  la  partie  fuperieure  de  la  fofTb 
de  la  Jugulaire  interne  :  cette  Veine  rapporte  le 
refte  du  fang  qui  a  fervi  à  la  ncurriture*des  muf- 
cles  extenleurs  de  la  Tête. 

Le  quatrième  trou  eft  placé  entre  le  Condille 
externe  &  la  folle  de  la  Jugulaire  interne  ;  il 
donne  paifage  à  une  Veine  qui  rapporte  le  refte 
du  (ang  qui  a  éré  employé  à  la  nourriture  des 
têgumens  pofterieurs  de  la  Tête. 

Les  trous  communs  entre  les  Os  Occîpital&: 
Ferreux  font  toujours  au  moins  deux  ,  un  de 
chaque  côté:  ils  iont formez  de  la  rencontre  des 
deux  Echancrures  de  ces  Os  j  11  arrive  fouvent 
qu’on  trouve  de  chaque  côté  un  trou  commun 
entre  l’Occipital  &  l’Apophife  Mafboïde  ,  dans 
ce  cas  ces  trous  ne  le  rencontrent  communs  qu’à 
l’entrée  ,  ils  continuent  leur  route  dans  l’Os  Fe- 
treux  •  ils  donnent  entrée  à  une  Veine  qui  vient 
fe  décharger  dans  les  finus  latteraux  &  y  verfer 
le  telle  du  fang  qui  n’a  pu  être  employé  à  la 
nourriture  du  Pericrâne. 

L’Occipital  ell  encore  garni  de  pluEeurs  pe¬ 
tits  trous  qui  fervent  à  donner  paliage  aux  vaif- 
feaux  qui  lui  portent  du  fang  pour  fa  nourriture, 
&  à  lailïer  fortir  ceux  qui  en  rapportent  le  fu- 
perflux. 

Les  Os  Ferreux  font  deux ,  iin  de  chaque  cô- 
te  ;  ils  font  placez  aux  parties  latteralles  &  infe¬ 
rieures  de  la  Tète  •  ils  (ont  joints  aux  Pariétaux 
par  leurs  parties  fiiperieiires  ,  à  l’Occipital  &  au 
Sphénoïde  par  leur  lutterai  le  &  inferieure.  La 
partie  fuperieure  de  cet  Os  ell:  demi  circulaire  , 
très  -  mince  &  p.olie  à  l’exterieur  :  Elle  eft 
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appelée'  Bcailleufe  ,  Si  l’inrerifure  qui  efl  irré-, 
guliere  à  Bincefieur ,  eft  nommée  Pierreule  par 

fa  !/'ande  dureté. 

( 

LOs  P  t. eux  a  quatre  Apophifes  ^  fçavoir  , 
trois  externes  &:  une  interne. 

La  o'-em’ere  des  Apophifes  externes  eft  ap¬ 
pelée  Z’gomatique  ;  elle  aide  à  former  Parcade 
du  même  nom.  La  fécondé  eft  la  Stüoide  ; 
elle  eit  longue  ,  menue  &c  pointue  comme  un 
fHllec.  L’Os  Hyoï  le  s’articule  avec  fes  extre- 
mitez  par  des  ligamens  parncif  iers ,  ainfi  l’ar- 
ticulation  de  l’Os  Hyoïde  avec'PApophile  Stil- 
loïde  n’eft  pas  une  Sifarcofe,  comme  on  l’a  crû 
jufqu  a  prefent  ,  c’eft  une  Sineuvrofe, 

La  troifiéme  Apophiie  externe  de  l’Os  Petreux 
cftappellée  Mafloïde  ou  iVIamairè^  parce  qu’elle 
rdfemble  à  un  mamelon. 

L’Apophife  interne  eft  appelée  Pierreufe  ,  fa 
figure  eft  irreguliere  :  cette  Apophiie  renfeime 
trois  cavitez  ,  qui  font  le  Tambour  ^  le  Labyrin¬ 
the  &c  le  Limaçon. 

Le  Tambour  eft  une  cavité  qui  renferme  les 
quatre  petits  olfelets  de  l’ouye ,  qu’on  appelle 
l’Etrier,  l’Enclume  ,  le  Marteau  &  l’Oibiciilaire. 
Tous  ces  Os  font  fort-  petits  Sc  n’ont  pas  de  pc- 
riofte  ;  le  Marteau  &:  l’Enclume  (ont  plus  folides 
que  les  deux  autres  -,  ces  quatre  petits  Os  font 
aufîi  durs  dans  l’enfance  que  dans  la  vieilldPe. 

L’Os  Petreux  a  des  trous  externes  ëc  inter¬ 
nes  :  le  s  externes  Ont  cinq  •  le  premier  eft  ap¬ 
pelé  Auditif  extérieur ,  le  fécond  eft  a  U  partie 
inferieure  6<  externe  de  cet  Os  :  fa  fi  mre  efto- 

'O 

valle  ,  il  donne  pafîage  à  la  Carotide  interne  ,  il 
ne  monte  pas  à  droite  ligue  dans  le  Crâne,  il  le 
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porte  obliquement  de  derrière  en  devant ,  &c  fe 
contourne  en  figure  d’S  Romaine  pour  finir  vers 
la  partie  pofterieure  de  la  Telle  de  TOs  Sphénoïde, 

Le  troifiéme  trou  externe  de  TOs  Petreux  eft 
placé  entre  TApophife  Stiloïde  6c  la  Maftoïde  5 
il  donne  pafiage  à  une  portion  du  Nerf  auditif. 

Le  quatrième  trou  eÔ:  placé  proche  de  celuy 
.  de  la  Carotide  interne  ,  il  perce  de  la  bouche 
dans  Toreille ,  c’efl  pourquoy  on  l’appelle  trou 
de  communication. 

Le  cinquième  6c  dernier  des  trous  externes  de 
rOs  Petreux  eft  placé  dçfricre  TApophife  Ma- 
ftoïde  ,il  Te  rencontre  fouvent  commun  dans  Ton 
entrée  avec  TOccipital  :  j’en  ay  marqué  TuTage 
cy-deiTus. 

A  la  partie  moyenne  de  l’Apophife  Pierreufe  ^ 
il  y  a  une  Echancrure  qui  fe  joint  à  une  un  peu 
plus  grande  qui  fe  trouve  à  TOccipital  j  ce  qui 
fait  un  trou  commun  par  la  rencontre  de  ces 
deux  Echancrures. 

L’Os  Petreux  a  deux  trous  internes  :  le  pre¬ 
mier  reçoit  un  rameau  de  la  Carotide  ,  6c  le  fe- 

y 

cond  eft  TAuditif  interne  qui  donne  palTage  au 
Nerf  Auditif  qui  fe  divife  en  deux  branches  , 
l’une  dure  6c  Taiitre  molle. 

Fofftis  de  Le-s  folTes  de  l’Os  des  Tempes  font  internes  Sc 
TOs  lUs  externes  :  les  internes  font  de  deux  fortes  ,  les 
lem^es.  contiennent  le  Cerveau  ,  6c  les  autres  con¬ 

tiennent  les  Sinus  latteraux  :  les  folles  externes 
font  deux  ;  elles  fervent  à  l’articulation  des  Con. 
dilles  de  la  mâchoire  inferieure. 

De  l'Os  L’Os  Sphénoïde  eft  le  premier  des  Os  com- 
Sphenoïde..  tnuns  au  Crâne  Sc  à  la  Face  -,  il  eft  ficué  à  la  bafe 
du  Ciâae  i  il  touche  à  tous  les  grands  Os  propres 
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du  Crâne  Sc  aux  Os  Etmoïde  ,  Maxillaire  ,  Zi- 
goma  &  Vomer  ;  fa  figure  eft  fi  irreguliere ,  qu’il 
eft  comme  impoiïiblc  de  la  pouvoir  décrire^ 

Les  Apophifes  de  cet  Os  font  externes  &  in¬ 
ternes  :  les  externes  font  cinq  ,  deux  de  chaque 
coté  ôc  une  impair  ,  celle  cy  efl:  une  petite  Apo- 
phife  qui  s’élève  de  la  partie  moyenne  de  cet  Os, 
Sc  qui  fe  fiche  dans  la  rainure  de  l’Os  Vomer» 
Les  deux  premières  Apophifes  externes  Lont  ap- 
pellées  Pterigoïdes  ,  elles  refiemblent  aux  ailes 
des  Chauves- fouris ,  les  deux  autres  n’ont  point 
de  nom. 

Les  Apophifes  internes  font  quatre,  on  les  ap¬ 
pelle  Clinoïdes ,  parce  qu’on  a  prétendu  qu’elles 
refiembloient  aux  quenouilles  d’un  lit. 

L’Os  Sphénoïde  a  quatorze  trous  ,  fçavoir  fept 
de  chaque  côté.  Le  premier  eft  grand  Sc  rond  , 
il  eft  fitué  dans  l’Orbite  Sc  donne  paftage  au  Nerf 
Optique.  Le  fécond  eft  aulîi  olacé  dans  l’Orbite, 
à  fa  partie  fuperieurejatteralle  Sc  externe, au  def- 
fus  de  la  fente  de  l’Angle  aigu  ;  ce  trou  eft  rond 
Sc  donne  paftage  à  une  branche  de  la  Carotide 
interne  qui  fort  du  dedans  du  Crâne  pour  arro- 
fer  l’œil. 

Le  troifiéme  eft  un  trou  en  maniéré  de  fente, 
aufti  dans  l’Orbitte  ,  il  donne  paftage  àplufieurs 
paires  de  Nerfs, 

Le  quatrième  eft  entre  l’Apophife  Pterigoïde 
Sc  le  troifiéme  Os  de  la  Mâchoire  iuperieure  i  il 
donne  paftage  à  la  branche  inferieure  du  cordon 
anterieur  de  la  cinquième  paire  ,  le  cordon  po- 
fterieur  palfe  par  le  cinquième  trou, qui  eft  ovalle 
Sc  fitué  au  côté  pofterieur  de  la  Selle  du  Cheval. 

Le  fixiéme  trou  eft  derrière  le  cinquième  ^  il 
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donne  pa(ïage  à  une  branche  de  la  Carotide  ex¬ 
terne  j  6c  enfin  le  reptiéme  6c  dernier  des  trous 
de  rOs  Sphénoïde  eft  au  milieu  de  la  Selle  du 
Cheval  ,  il  donne  palTage  à  une  petite  branche 
d’Artere  qui  fournit  du  fang  à  cet  Os  pour  fa 
nourriture. 

^  FofiTes  de  L’Os  Sphénoïde  a  trois  folles  ;  fçavoir  ,  une 
1  Os  Sphe-  ^  placée  entre  les  Apophifes  Clinoïdes, 

c’eO;  cette  qu’on  appelle  Selle  du  Cheval  ; 
les  deux  externes  font  placées  à  la  racine  des 
Apophifes  Pterigoïdes. 

Sinus  de  Cet  Os  a  deux  Sinus  ,  ils  font  placez  entre 
LOs  Sphe-  [gg  deux  tables  6c  feparez  par  le  milieu  ;  on 
prétend  qu’ils  s’ouvrent  par  deux  trous  diiTereits 
dans  la  cavité  des  Narines. 

Le  dernier  des  Os  communs  au  Crâne  &  à  la 
Face  eft  appelé  Etmoide  ou  Cribleux  ,  il  eft,ficLié 
à  la  partie  du  Coronal  6c  percé  de  plufieurs  pe¬ 
tits  trous, il  remplit  la  cavité  des  Narines  ,  il  a 
dans  fa  partie  fuperieure  &:  moyenne  une  Apo- 
phife  appellée  Criftagalli  ,  aux  cotez  de  la¬ 
quelle  il  fe  trouve  plufieurs  petits  trous  ,  par 
où  palfent  les  branches  du  Nerf  Olfaélif ,  qui 
lapilFent  les  Lames  du  Nez  pour  iervir  à  i’o- 
dorat.  • 

Parties  de  La  partie  fuperieure  de  cet  Os  eft  cribleufe  ; 
î’Os  Etmoï-  l’inferieure  ,  fpongieufe  ,  6c  Tes  latteralles  font 
partie  de  l’Orbitte  ,  on  les  appelle  Os  planes: 
il  s’y  rencontre  un  petit  .trou  de  chaque  coré  , 
qu’on  appelle  Orbitaire  interne  ,  il  donne  pafia- 
ge  à  un  rameau  de  la  cinquième  paire  -,  il  fiarc 
de  la  partie  moyenne  de  cet  Os  une  petite  a- 
vance  qui  entre  dans  la  rainûce  du  Vomer  ^6c 
dont  on  ne  fait  aucune  différence. 
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Qiioiqiie  TOs  Coronal  falTe  partie  cîu  Crâne, 
on  le  pourroit  encore  mettre  au  nombre' des  Os 
de  la  Face  ,  parce  qu*il  fait  partie  de  l’un  &  de 
rauire 

On  a  coutume  de  comprendre  la  Face  depuis 
îa  Suture  tranfverfalle  ,  jufqu’à  Textremité  du 
Menton.  Elle  eft  compofée  de  deux  Mâchoires, 
l’une  fuperieure  &  immobile  ,  qui  contient  depuis 
la  racine  du  Nez  julqu  à  l’cxtremité  de  la  Lèvre 
fuperieure  :  l’autre  inferieure  &■  mobille  qui  s’é¬ 
tend  depuis  Textremité  de  la  Lèvre  inferieure 
jufqu’à  la  pointe  du  Menton. 

La  Mâchoire  fuperieure  efl:  compofée  de  vingt 
fept  Os  ,  en  y  comprenant  les  Dents ,  qui  font  au 
nombre  de  ieize  ,  il  en  refte  encore  onze  pour 
la  compoficion  de  la  Face  :  ils  font  folides  par 
dehors  &  poreux  par  dedans ,  ils  font  articulez 
enfemble  par  des  Sutures  armonieulcs ,  qui  eft 
une  efpece  de  Sinartrofe  ,  ils  font  cinq  de  cha¬ 
que  coté  &  un  impair. 

•  Le  premier  eft  l’Os  du  Nez  ,  il  eft  petit 
mince  ,  il  forme  le  dos  du  Nez  qui  eft  la  partie 
la  plus  élevée  ;  il  eft  joint  au  Coronal  par  la 
Suture  Tranrverfâlle  ,  6c  au  Maxillaire  proche 
du  grand  angle  de  l’œii. 

Le  fécond  eft  l’Os  Unguis  ,  c’eft  le  plus  petit 
des  Os  de  la  Face  -,  il  eft  iitué  au  grand  Cantus, 
où  il  fe  trouve  un  trou  qu’on  appelle  Trou.La- 
crimal  :  on  prétend  que  les  ferohtcz  qui  fe  rem 
contrent  aux  yeux  paftent  par  ce  trou  pour  être 
portées  dans  le  Nez  ;  cet  .Os  touche  à  l’Os  du 
Nez  ,  au  Coronal  ,  à  l’Etmoïde  6c  au  Maxillaire. 

Le  troihémc  eft  l’Os  de  la  Pometce  ,  fa  fub- 
ftance  eft  alFcz  dure  6c  polie  par  dehors  :  on  a 
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toujours  dit  que  fa  figure  externe  écoit  triangu¬ 
laire  ,  mais  elle  eft  quarrée  :  on  a  prétendu  que 
les  extrémitez  de  cet  Os  compofoient  trois  Apo-.. 
phifes  J  mais  on  lui  en  trouve  quatre. 

A  la  partie  moyenne  de  farc  que  fait  cet  Os 
pour  former  le  petit  Cantus  ,  il  y  a  un  trou  rond 
qui  perce  dans  l’Orbitte ,  &  dans  lequel  on  fait 
entrer  un  ftillet  fans  peine.  Perfonne  n’a  parlé' 
de  ce  trou,  qui  fe  trouve  également  à  l’homme 
&:  au  finge  :  Il  donne  pafTage  à  une  Veine  qui 
rapporte  le  rcflc  du  fang  qui  a  été  employé  à  la 
nourriture  des  parties  renfermées  dans  l’Orbite, 
pour  le  vèrfer  enfuite  dans  la  Jugulaire  externe. 

L’ufage  de  cet  Os  eft  de  contribuer  à  former 
rOrbitte,  à  fervir  de  point  fixe  au  mufcle  Maf- 
feter  à  conftruire  la  voûte  Zigomatique  ,  Sc  à 
fervir  de  rempart  au  tendon  du  mufcle  Crota- 
phite  ,  en  joignant  fon  Apophife  à  celle  de  l’Os 
Petreux ,  par  le  moyen  de  la  Suture  Zigomati¬ 
que  •  il  touche  encore  au  Coronal ,  au  Sphé¬ 
noïde  ,  au  Maxillaire  ,  Ôc  fouvenc  à  rextrérnité 
inferieure  de  l’Os  Unguis. 

L’Os  Maxillaire  eft  le  plus  grand  des  Os  de 
la  Mâchoire  fuperieure  ,  il  fait  une  partie  de  la 
Joué  ,  ilcompofe  la  plus  grande  partie  du  Palais, 
il  contribué  à  former  l’Orbite  par  fa  partie  lu- 
perieure  il  eft  tres-poreux  ôc  de  figure  irrégu¬ 
lière  J  il  a  des  trous  externes  Sc  internes  :  Le 
Trous  de  trou  externe  a  fon  entrée  dans  l’Orbite  ,  ôc  fa 
1  Os  Maxil-  fortie  à  la  partie  fuperieure  au  deftous  du  Sourcil 
inferieur  de  l’Orbite  ^  ce  trou  eft  appelé  Orbi¬ 
taire  ,  il  donne  palFage  à  un  cordon  de  nerf  de 
la  cinquième  paire  qui  fe  diftribue  au  vifage. 
Les  trous  internes  font  deux  ,  le  premier  eft 
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tomm  un  avec  TOs  du  Palais  ,  on  l’appelle  Gu- 
ftatif  ;  le  fécond  eft  placé  au  delfus  des  Dents  in^ 
cili  ves  ,  &  appelé  Incifif. 

Chacun  de  ces  Os  a  huit  folles  ,  pour  loger  les 
feize  Dents  :  cet  Os  touche  aux  Os  du  Nez  ,  de 
la  Pomettc  ,  du  Palais  &  de  PUnguis. 

Le  cinquième  Os  de  la  Face  eft  appelé  Os  du 
Palais  ,  fa  6gure  eft  à  peu-prés  comme  celle  d’un 
CroilTant  ,  il  ell  lieue  au  fond  du  Palais  ,  Sf  for¬ 
me  la  partie  ia  plus  enfoncée  de  la  voûte  ;  il  a 
un  trou  qui  lui  eft  commun  avec  le  Maxillaire  , 
ainfl  qu’il  eft  marqué  ey-delTus.  Ce  trou  donne 
palTàge  à  U  branche  inferieure  du  Cordon  ante¬ 
rieur  de  la  cinquième  paire  ,  qui  fert  pour  l’or¬ 
gane  du  gouft  :  ces  petits  Os  font  appuyez  fur 
le  Vomer  ,  &  font  fortement  attachez  aux  Apo- 
phifes  Pcerigoïdes  par  le  moyen  de  la  Suture 
Sphénoïdal  le. 

L’Os  Vomer  eft  celuy  qui  fait  le  onzième, il 
rO:  impair  &  placé  dans  le  milieu  au  delfus  du  Pa¬ 
lais  ;il  cil  joint  avec  les  OsSphenoïde&  Etmoïde, 
qui  ont  chacun  une  petite  éminence  qui  entre 
dans  fa  fublliance  ,  ainfî  qu’il  eft  maaqué  cy- 
delTus:  cet  Os  partage  les  Narines  en  deux. 

Les  Dents  fuperieures  font  îoûjours  au  nom¬ 
bre  de  feize  *,  leur  figure  ,  leur  couleur  ,  leur  ar¬ 
rangement  &  leur  ufage  font  allez  connus  ,  pour 
ne  me  pas  obliger  d’en  faire  icy  le  détail. 

On  divife  les  Dents  en  Incifives  ,  en  Canines 
êc  en  Mollaires  ;  Les  Incilives  font  quatre  ,  Ôc 
pofées  les  unes  prés  des  autres  au  devant  de  la 
bouche  ^  elles  font  emboéttées  dans  leurs  Aveol- 
les  par  des  racines  fimples  ,  6c  fortent  les  pre* 
mieres  aux  eufans. 
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Les  Canines  font  placées  à  côté  des  Iiiciiîves^ 
elles  font  deux  ,  une  de  chaque  côté,  leurs  racines 
font  fl m pies  Ôc  un  peu  plus  longues  que  celles  des 
ïncifives,  ces  deux  Dents  font  nomméesœilleres. 

Les  Molaires  (ont  dix,  cinq  de  chaque  côté, 
elles  font  rangées  proche  les  Canines ,  elles  vont 
toujours  de  plus  grolTes  en  plus  grolTes  jufqu’au 
fond  de  la  Bouche  ;  elles  ont  deux  ,  trois  ou 
quatre  racines  fuivant  leur  grolfeur. 

La  Mâchoire  inferieure  eft  compofée  de  dix- 
huit  Os  5  fuivant  le  fentiment  de  ceux  qui  veu¬ 
lent  que  l’Os  de  cette  Mâchoire  foit  un  affem- 
blage  de  deux. Os  qui  s’unilfent  par  Simphife 
fans  moyen.  A  l’exemple  de  cet  Os ,  tous  ceux 
qui  compofent  le  Squelet  pourroient  être  mis 
de  ce  nombre  ,  puifqu’il  n’y  en  a  gueres  au 
Corps  humain  qui  ne  foie  fait  de  pludeurs  piè¬ 
ces  ,  qui  s’unilFent  enfemble  tantôt  pîûtôt  ,  tan¬ 
tôt  plus  tard  ,  cependant  on  ne  les  compte  que 
pour  un  Os. 

Sans  m'arrêter  à  la  dédfion  de  cet  Os  :  fea- 

'  y 

voir  ,  s’il  eft  fait  de  deux  pièces  ou  non  ,  je  di- 
ray  feulement  qu’on  y  remarque  des  parties  éle¬ 
vées  Sc  des  enfoncées 

L’Os  de  la  Mâchoire  inferieure  a  de  chaque 
côté  deux  Apophües  Condiloïdes  ,  pofées  fur 
un  pnit  col  ^  elles  s’articulent  dans  deux  cavi- 
tez  qui  fe  rencontrent  aux  Os  Petreux. 


Proche  de  ces  Apophifes  Coniiloïdes ,  il  y  en 
a  encore  une  qu’on  appelle  Coronoïde  ,  elle  ferc 
d’attache  au  Mufcle  Crotaphite. 

A  la  partie  inferieure  de  cet  Os  ,  il  y  a  trois 
Apophifes  J  (çavoir  ,  une  anterieure  qu’on  apelle 
le  Menton ,  ôc  deux  pofterieures  qu’on  nomme 
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les  Angles ,  où  s’attachent  les  Muicles  releveucs 
de  la  Mâchoire  inferieure. 

Cet  Os  a  deux  trous  placez  à  Tes  angles  inté¬ 
rieurement  J  ils  donnent  palîage  à  un  Nerf  de 
la  cinquième  paire  ,  à  une  Artere  qui  va  à  la  ra¬ 
cine  de  toutes  les  Dents ,  afin  de  leur  porter  du 
fang  pour  leur  nourriture  ,  êc  à  une  Veine  qui 
rapporte  le  refte  du  fang  qui  n’a  pu  être  con- 
fommé  à  la  nourriture  de  ces  parties. 

Outre  ces  trous  il  en  a  encore  deux  i  ils  font 
externes  &c  placez  à  la  partie  moyenne  de  cet 
Os,  ils  donnent  palTagc  à  une  portion  du  Nerf 
qui  entre  par  les  trous  internes  ,  pour  être  di- 
ftribué  aux  parties  du  Menton. 

Les  folles  de  la  Mâchoire  inferieure  font  au 
nombre  de  feize  ,  pour  contenir  autant  de 
Dents ,  dont  le  détail  eft  le  même  que  celuy 
qui  eO;  marqué  cy-^dellus:  les  Sinus  de  cet  Os 
font  deux  ,  un  de  chaque  côté,  ôc  placez  à  la  ra¬ 
cine  des  Dents,  / 

On  a  toujours  dit  que  la  Tête  étoit  compofée 
de  foixante  Os  ;  mais  fuivant  le  dénombrement 
marqué  cy-defilis,  on  trouvera  quelle  eft  corn- 
pofée  de  foixante  ^deux ,  en  comptant  i’Os  Hyu’û 
de  qui  fe  trouve  fitué  à  la  racine  de  la  Langue  , 
afin  de  la  fufpendre  en  haut. 

L*Os  Hyoïde  eft  articulé  par  fes  deux  extré- 
mitez  ,  aux  Apophifes  Scüloïdes  par  une  Sineu- 
vrofe  :  il  fert  comme  de  bafe  à  Li  Langue  ,  il 
donne  origine  ôc  incertion  à  feize  Mufcles  -,  fça- 
voir ,  à  dix  qui  lui  lont  propres  ôc  particuliers  ; 

,  à  quatre  Mulcies  de  la  Langue  ^  Ôc  à  deux  du 
Larins. 

La  figure  de  cet  Os  eft  en  forme  de  croilfantj 
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tout  petit  qu’il  eft  il  ne  lai  lie  pas  d’ccre  forme 
de  la  rencontre  de  plufieurs  petits  Os  ,  ainfi  que 
tous  ceux  du  Crâne.  C’efl:  pourquoy  fi  on  faifoic 
le  dénombrement  des  Os  d’un  Corps ,  par  rap¬ 
port  à  leur  figure  fuivant  &  conformément  à  leur 
première  conformation  ,  leur  nombre  excederoit 
trois  à  quatre  fois  celui  de  deux  cens  cinquante- 
un  J  dont  on  trouve  le  Squelec  compofé  dans  fa 
perfi'éfion. 

Du  Tronc,  Suivant  Tordre  anatomique,  le  Tronc  eft  la 
&  comme  il  fécondé  partie  du  Squelec  :  on  le  divife  en  trois 
fe  diviie  parties  ;  fçavoir  ,  en  Epine  ,  en  Côtes  ôc  Ster¬ 
num  ,  Ôc  en  Os  des  Hanches. 

De  TEoine,  L’Epine  eft  un  aftemblage  de  plufieurs  Os 
&  ia  défiai-  creux,  pofez  les  uns  fur  les  autres  5  flexible  dans 
uon.  mouvemens ,  par  raport  aux  articulations  de 

la  quantité  d’Os  dont  elle  eft  compofée.  Elle 
Son  étendue  s’étend  depuis  la  première  vertébré  du  Col  juf- 

Sa  divifion  i’excrémicé  inferieure  du  Coceix  j  elle  le  di- 
vife  en  cinq  parties ,  qui  font  k  Col ,  le  Dos  ,  les 
Lombes  ,  TOs  Sacrum  &:  le  Coceix.  Elleparoîc 
droite  par  fa  partie  anterieure  &  par  fa  pofte- 
riiure  ^  mais  par  fes  parties  latteralles  on  voit 
que  le  Col  rentre  en  dedans  ,  le  Dos  fort  au  ’ 
dehors  ,  les  Lombes  en  dedans  ,  TOs  Sacrum 
au  dehors  ,  de  le  Coceix  en  dedans. 

Les  Os  qui  compofent  le  Col  font  plus  me¬ 
nus  que  ceux  qui  compofent  le  Dos  ;  ceux  du 
Dos ,  plus  menus  que  ceux  des  Lombes  j  ceux 
des  Lombes  ^  plus  menus  que  TOs  Sacrum  dans 
(a  partie  fupeneure  ;  le  refte  de  TEpine  va  toû- 
jours  en  diminuant  jufqu’a  Textrémitédu  Coceix. 

Les  connexions  de  l’Epine  font  communes 
particulières  :  les  communes  font  premièrement 
avcclaTécc. 


Sa  figure. 
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On  a  toujours  dit  jufqu'à  prefenc  que  Tarticu- 
Jacion  de  la  Tête  avec  la  première  Vertcbre^ 
étoit  une  Artrodie  ^  d’autant  que  deux  Condilles 
de  rOccipiral  entrent  dans  les  deux  cavitez  gle- 
noïdes  de  la  première  Vertebre. 

Une  véritable  Artrodie  eft  une  articulation, 
qui  permet  de  faire  des  mouvemens  en  devant, 
en  derrière  ,  fur  les  cotez  ,  Sc  en  rond. 

Tous  ces  mouvemens  ne  fe  trouvent  pas  dans 
l’articulation  de  la  Tête  avec  la  première  Ver- 
ttbre  j  il  n’y  a  que  la  flexioi>  ôc  l’extention  ca 
plufieurs  fens  ,  comme  dans  le  Ginglime. 

D’ailleurs  les  Condilles  de  l’Occipital  ne  font 
pas  ronds  ,  ils  font  défiguré  prefque  platte.  Les 
cavitez  de  la  première  Vertébré  répondent  afîez 
bien  à  ces  Condilles  j  elles  font  fi'faperficielies , 
qu’on  y  remarque  prefque  pas  de  profondeur  : 
Cette  jonélion  de  la  Tête  avec  la  première  Ver¬ 
tébré  eft  à  peu- prés  comme  deux  Os  qui  fe  joi¬ 
gnent  enfemble  par  des  extrémicez  plattes  ,  re¬ 
couvertes  de  Cartilages  pour  la  facilité  du  mou¬ 
vement.  La  Sineuvroie  a  plus  de  part  à  cette 
articulation  que  l’Artrodic  :  mais  quoiqu’il  en 
füit  ,  on  peut  dire  que  la  Tête  ôc  l’Epine  s’arti¬ 
culent  cnlemble  par  le  moyen  de  trois  fortes 
d’articulations  j  fçavoir  ,  par  Sineuvrofe  ,  par 
Artrodie  &c  par  Ginglime  j  c’eft  pourquoy  cette 
triple  articulation  doit  être  appelée  Sineuvro- 
Artro-  Ginglime. 

On  dira  fans  doute  que  l’articulation  de  la 
Tête  avec  la  prcmiefe*V'ercebre,cfl:  une  véritable 
Artrodie  ,  puifqu’elle  fe  fléchit  fur  le  devant  ^ 
s’étend  fur  le  derrière ,  s’incline  fur  les  cotez  , 
ëc  fe  meut  demi  çirculairement  ;  ce  dernier  mou-* 
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vement  ne  fe  fait  point  fur  la  première  Vertebre, 

Il  eft  fort  facile  de  répondre  à  cette  objection, 
&  de  faire  voir  que  la  Tête  a  des  Mufcles  qui 
lui  font  propres ,  Sc  qu’outre  cela  qu’elle  eu  a 
encore  qui  lui  font  com,muns  ,  aufquels  on  a 
laiHé  les  ufages  que  nos  Anciens  ont  jugé  à  pro¬ 
pos  de  leur  donner.  Chacun  fera  content  de  ma 
réponfe,  pourvû  qu’il  ait  comme  moy  le  fujec 
à  la  main  ,  pour  rexamiiier  partie  à  partie  ,  afin 
de  voir  celles  qui  concourent  à  tous  fes  mouve- 
mens  difFerens  .  .  ♦ 

La  Tête  fait  fix  mouvemens  difFerens  fur  la 
première  Vertebre  5  fqavoir  ,  trois  flexions  Sc 
trois  extentions  ,  par  le  moyen  de  douze  Muf- 
cles  qui  lui  font  propres  :  elle  efl;  fléchie  fur  le 
devant  par  les  deux  Sterno-clino- Maftoïdiens  5 
elle  efl:  étendue  par  les  deux  Spléniques  -,  par 
les  deux  Complexes  ,  &  par  les  quatre  grands 
&  petits  Droits  ;  ces  deux  mouvemens  font  con¬ 
nus  de  tous  les  Anatomiftes. 

Perfonne  n’a  encore  fait  remarquer  que  la 
Tête  fe  renverfe  fur  les  Omoplattes  par  le  fe- 
cours  des  Mufcles  petits  Obliques  ^  ces  Mufcles 
ne  font  pas  tourner  la  Tête  ,  ainfi  qu'on  l’a  dit 
julqu’à  prefent.  On  eft  perfuadé  que  la  Tête 
tourne  fur  la  fécondé  Vertebre  ,  &  qu’en  ce 
cas  la  contradion  d’un  petit  Oblique  ne  peur  ai¬ 
der  à  tourner  la  Tête  ,  puifque  ce  Mufcle  efl:  at¬ 
taché  par  une  de  fes  extremitez  à  l’Apophife 
tranfverfe  de  la  premiete  Vertebre  du  Col,  & 
par  l’autre  ,  à  la  partie  moyenne  &  pofterieure 
de  l’Occipital. 

Il  faut  abfolument  qu’un  Mufcle  qui  fait  mou¬ 
voir  une  partie,  ait  Ion  point  d’attache  fixe  fur 
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ùn  endroit  qui  fe  tient  ferme  &  fans  mouve¬ 
ment  ^  lorfqu’il  en  tire  un  autre  ,  foit  dans  la 
flexion  ,  foit  dans  l’cxtention  ;  Ôc  comme  on  fçait 
que  la  première  Vertébré  tourne  avec  la  Tête 
fur  la  fécondé  ,  &:  que  le  petit  Obliqueprend 
fon  origine  6c  fon  incertion  à  TApophife 
tranfverfe  de  la  première  Vertebre  &  à  l’Occi- 
pical  ,  il  faut  croire  comme  la  raifon  6c  Texpe- 
rience  nous  le  font  connoitre  ,  que  les  petits 
Obliques  fervent  à  renverfer  la  Tête  fur  les  co¬ 
tez  poflerieurs  du  Corps  ,  6c  que  les  grands  O- 
bliques  font  feuls  le  mouvement  demi  circulaire. 

On  demandera  fans  doute  où  font  placez  les  Obje(5lion. 
Antagoniftes  de  ces  Mufcles,  pour  faire  revenir 
la  Tête  dans  (a  fuuation  naturelle  ,  après  qu’elle 
a  été  renverfé?  fur  les  Omoplattes. 

Je  répond  que  les  Maftoïdiens  fervent  d’An-  Réponfe 
tagoniftes  aux  petits  Obliques,  non  pas  tous  les  l’objeétion 
deux  enfemble  ,  mais  feparément  j  voicy  com¬ 
me  cela  fe  fait. 

Lorfque  le  petit  Oblique  du  côté  droit  tire 
la  Tête  de  côté  &:  en  arriéré  ,  le  Mafloïdien  gau¬ 
che  s’alonge  pour  lui  obéir  ;  6c  li-tôt  que  ce  der¬ 
nier  Mu'.cle  fe  contraé^e  fur  fon  principe  juf- 
qu’au  point  d’être  dans  fa  fituation  naturelle  ,il 
oblige  par  ce  moyen  le  petit  Oblique  droit  à 
revenir  dans  fon  état  de  repos, 

I  Quand  le  petit  Oblique  du  côté  gauche  ren- 
I  verfe  la  Tête  fur  TOmoplaite  gauche  ,  le  Maf. 
i  toïdien  droit  fait  la  même  fondion  que  fon  con- 
!  genere  ,  ainli  qu’il  efl  marque  cy-dciïus  :  Ces 
I  differens  mouvemens  fe  font  avec  peu  de  force, 

I  parce  que  les  Condilles  de  l’Occipital  &  les  ca- 
!  vitez  de  la  premiers  Vercebre  étant  à  peu'prcs 
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d’cgalle  figure  ^  permettent  à  la  Tête  de  ie 
chir  &  de  s’étendre  en  differentes  maniérés. 

On  voit  icy  que  les  Mufcles  Maftoïdiens  ont 
deux  fortes  de  contça(9:ions  ;  fçavoir  ,  une  forte 
&  l’autre  foible.  Par  la  forte  ils  fléchiffent  la 
Tête  en  devant  ,  lorfqu’üs  agilPent  enfemble  : 
par  la  foible  ils  étendent  la  Tête  chacun  en  leur 
particulier  jlorfqu’elle  a  été  renverfée  fur  les  O- 
moplattes  par  le  moyen  des  petits  Obliques. 

Quand  je  traiteray  de  la  Myologie  cy- apres, 
je  feray  voir  que  les  extenfeurs  de  la  Tête  font 
faire  deux  fortes  de  mouvemens  contraires  à 
cette  paitie  par  leur  feule  concraélion  ^  que  la 
plus  grande  partie  des  Mufcles  du  Col  font  com¬ 
muns  à  la  Tête  J  &  que  tous  les  Mufcles  en  ge¬ 
neral  n’ont  que  la  cc^ntraétion  pour  tout  mou¬ 
vement  :  reprenons  les  Connexions  communes  Ôc 
particulière  de  l’Epine. 

L’Epine  eft  articulée  avec  les  Côtes  par  une 
articulation  qu’on  appelle  Neutre  ou  Douteufe, 
Amphiarcrofe  ou  Diatro-Sinartrodiallc  :  Les  uns 
prétendent  qu’elle  a  du  mouvement  ,  les  autres 
prétendent  qu’elle  n’en  a  pas  *,  il  ell  confiant 
qu’elle  en  a  ,  mais  il  eft  obfcur. 

L’articulation  de  l’Epine  avec  les  Côtes  fe  fait 
par  le  moyen  de  forts  ligamens  qui  attachent 
les  têtes  &  les  cavitez  de  ces  Os  enfemble  ;  c’efi 
pourquoy  elle  doit  porter  le  nom  de  Sineu- 
vro-  DiartrO‘Sinartrodialle  par  raport  àfon  moiK 
vement  obfcur. 

L’Epine  efi  encore  articulée  avec  l’Omoplattey 
&  avec  les  Os  des  Hanches  ^par  deux  efpeccs  de 
Simphife  avec  moyen  ;  la  premiers  eft  une  Si- 
farcofe^  ^la  dernicre  une  Sicoiidrofe. 


Outre 
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Outre  les  articulations  communes  de  TEpine 
avec  fes  parties  voiEnes  ,  elle  en  a  encore  de 
particulières  ;  fçavoir  ,  une  qui  unit  le  corps  des 
Os  dont  elle  cft  compofée  ,  appellce  Sicon- 
drofe  ,  ôc  Tautre  qui  unit  les  parties  latteralles 
de  ces  mêmes  Os  qui  s’articulent  enfemble  par 
Ginglime. 

Les  Os  qui  compofent  l’Epine  font  appeliez 
Vertebres  ,  elles  font  differentes  les  unes  des 
autres  en  grandeur ,  en  figure  ôc  en  fituation. 

Comme  l’Epine  a  des  connexions  communes 
ôc  particulières ,  fon  ufage  eft  aufïï  commun  6c 
particulier.  L’ufage  commun  de  l’Epine  efl  de 
fervir  comme  tous  les  autres  Os  à  foûtenir  le 
Corps  ,  &  d’attache  aux  parties  murculeufes, 
ligamenteufes  ôc  membraneufes  :  fon  ufage 
particulier  efl  de  defïendre  ôc  de  contenir  la 
moelle  de  l’Epine,  Ôc  de  fervir  d’appui  à  la  Tête,, 
aux  Côtes  Ôc  aux  extrémitez* 

Toutes  les  Vertebres  ont  des  parties  élevées 
ôc  des  parties  enfoncées  :  les  parties  élevées  font 
de  deux  fortes ,  Ôc  appelées  Apophifes  ôc  Epiphi- 
fes:  elles  ont  de  trois  fortes  d’Apophifes fea- 
voir  de  tranfverfes ,  au  nombre  de  deux  ;  d’o¬ 
bliques  ,  au  nombre  de  quatre  ,  ôc  une  épineufe. 

Les  Apophifes  épineufes  de  ces  Os  font  Em- 
ples  ,  à  la  referve  de  celles  du  Col  qui  font 
fourchues. 

Les  Vertebres  ont  chacune  cinq  Epiphifes  j 
fçavoir  deux  à  leur  corps ,  deux  aux  extrémitez 
de  leur  Apophife  tranfvcrfe  ,  ôc  une  au  bout  de 
l’épineufe. 

Les  Vertebres  ont  des  trous  propres  ôc  corn- 
I  muns  J  les  propres  font  grands  ôc  petits,  chaque 
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Vertebreaun  grand  trou  pQur  donner  palTagèS 
la  moelle  de  TEp  ne  ,  elle  en  a  auill  de  petits 
c|ui  donnent  pallage  aux  vaîlTeaux  (anguins  c^ui 
lui  portent  du  lang  pour  fa  nourriture. 

Aux  parties  latceraües  ,  Tuperieures  Sc  infe- 
rieutes  de  chacjue  Ve[tebrs,il  y  a  une  Echan- 
crûre  qui  aide  à  former  deux  trous  par  la  ren¬ 
contre  de  chaque  Vertebre  ,  ces  deux  trous  don¬ 
nent  paffage  aux  Nerfs  de  la  moelle  de  TEpine;^ 
&c  fe  trouvent  encore  formez  en  *  partie 
par  le  cartilage  qui  unit  le  corps  des  Vertébrés 
cnfemble. 

Les  Vertébrés  du  Col  font  au  nombre  de  fept, 
elles  ont  d  ux  Apophifes  plus  que  les  autres  Ver¬ 
tébrés  :  leurs  Apophifes  tranfverfes  font  percées 
pour  le  palfjge  de  l’Artere  &  de  la  Veine  Ver- 
tebialle  ,  dont  e  donneray  quelques  circonflan- 
ces  de  leur  route  cy  après. 

Les  Apoph  (es  tranfverfes  de  ces  Os  font 
fourchues  aufîi  bien  que  les  épineufes  pour  l’at¬ 
tache  des  parties  mufcnleufcs  :  Ces  Vertébrés 
font  plus  petites  &  plus  dures  que  les  autres  , 
leur  corps  eft  un  peu  aplati  par  devant,  <5c  leurs 
Apophifes  épineufes  font  un  peu  couchées  en  bas, 
La  premiereV ^rtebre  du  Col  efl  nommée  Atlas; 
elle  foûrient  la  Tête  ,  elle  n’a  qu’une  petite  émi¬ 
nence  Epineufe  à  fa  partie  pojleri'^urc  ,  elle  efl 
plus  petite  &  plus  dure  que  les  autres  ,  elle  a 
deux  cavitez  fuperficielles  a  Tes  pai  ries  latteral- 
les  fuperieures  ,  qui  reçoivent  les  Condilles  de 
r Occipital  ;  elle  a  encore  deux  autres  cavitez  de 
même  figure  à  fes  parties  îatueraiLes  inferieures: 
Cellc'5-cy  font  oppofées  aux  premières  ^  &  re- 
^çoivent  deux  éminences  delà  fécondé  Vertebre^ 
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avec  laquelle  elle  s’articule  par  une  Sineuvro- 
Artrodialle  J  cette  articulation  eil  propre  Ôc  par¬ 
ticulière  à  ces  deux  Vertébrés  feulement. 

Il  faut  remarquer  qu’au  dedans  du  grand  trou 
de  la  preriniere  Yectebre  entre  fes  deux  cavitez 
Glenoïdes  de  chaque  côté  >  il  y  a  un  trou  ,  dans 
lequel  s'âttachent  les  extrémicez  d’un  très-fort 
ligament, qui  embralïe  l’Apophife  Odontoïde  par 
fa  partie  poflcrieure  de  moyenne  ,  afin  qu’elle 
ne  falTe  pas  de  mal  à  la  moelle  Epineuie  ,  lorf- 
que  la  tête  fait  quelque  mouvement. 

h'd  fécondé  Vertebre  eft  appelée  Tournoyante, 
c’eft  fur  elle  que  la  Tête  tourne.  A  la  partie  fu- 
perieur  du  corps  de  cette  Vertebre  ,  il  y  a  une 
éminence  longue  qu’on  appelle  Odontoïde  :  cette 
Apophife  eft  attachée  à  l’Occipital  par  de  forts 
ligamens  j  elle  eft  plus  grofEe  par  fa  partie  iu- 
pericure  que  par  fon  inferieure  ,  afin  d’être 
mieux  retenue  par  le  ligament  qui  lui  vient  des 
parties  latteralles  Sc  intérieures  du  grand  trou 
de  la  première  Vertebre,  ainfi  quil  eft  marqué 
cy  delTus. 

'  Au  deifus  des  Apophifes  tranfverfes  de  la 
Tournoyante  ,  il  y  a  de  chaque  côté  une  émi¬ 
nence  qui  s’articule  dans  la  cavité  de  l’Atlas  ; 
cette  éminence  empêche  que  l’Arterc  vertébrale 
ne  pafte  droit  le  long  des  Vertébrés  pour  mon¬ 
ter  dans  le  Crâne. 

Si- tôt  que  l’Artere  vertebralle  eft:  parvenue 
jufqu’à  cette  Vertebre,  elle  entre  dans  fen  émi¬ 
nence  environ  de  la  profondeur  de  crois  à  quatre 
lignes,  Sc  au  lieu  de  palTer  au  tiavers  de  cette 
éminence  qui  s’articule  dans  la  cavité  de  l’Atl 
las ,  pour  monter  droit  dans  le  Crâpe  ,  elle  fe 
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recourbe  à  angle  droit  ,  6c  fort  de  cette  Verîebr^ 
du  dedans  en  dehors,  par  le  fecours  d’un  canal 
creufé  le  long  de  l’Apophife  iranfverfe  de  cette 
fécondé  Vertebre. 

Lorfque  l’Artere  vertcbralle  cil:  fortie  de  ce 
canal ,  elle  fc  recourbe  6c  remonte  à  droite  ligne 
pour  palier  au  travers  de  l’Apophife  tranfverfe 
de  la  première  Vertebre  ,  qui  eft  un  peu  plus 
écartée  que  celle  des  autres  :  enfuite  cette  Artere 
fe  contourne  fur  les  Apophifesj  obliques  de  la 
première  Vertebre  pour  entrer  dans  le  Crâne. 

Le  détour  que  fait  l’Artere  vertebralle  fous 
la  produdion  tranfverfe  de  la  fécondé  Vertebre, 
empêche  qu’elle  ne  porte  le  fang  au  Cerveau  a- 
vec  trop  de  rapidité  ,  ainlî  qu’il  fe  rencontre  au 
trou  Ovalaire  de  l’Os  Petreux  ,  par  où  palfc 
l’Artere  Carotide. 

La  troiliéme  Vertebre  du  Col  eft  nommée 
Efîîeu  ,  les  quatre  fuivantes  n’ont  point  de  nom 
particulier  ;  on  remarque  que  l’Apophife  Epi- 
neufe  de  la  derniere  n’cll;  pas  fourchue  qu’elle 
prend  la  figure  de  celle  du  Dos. 

Il  y  a  douze  Vertébrés  au  Dos  elles  font 
plus  groffes  que  celles  du  Col ,  6c  plus  menues 
que  celles  des  Lombes  :  elles  grofliffent  à  mefure 
qu’elles  defeendent  ,  leurs  Apophifes  Epineufes 
eft  fîmple  &  pointue  ,  elles  fe  couchent  en  bas 
les  uues  fur  les  autres.  Leurs  Apophifes  tranf- 
verfes  font  grolîés  &  larges  pour  l’articulatiort 
des  Côtes  ^  chacune  de  ces  Vertebres  en  articu.? 
lent  deux  ,  tant  par  fon  corps  que  par  fon  Apo-^ 
phife  tranfverfe» 

La  première  des  Vertebres  du  Dos  eft  appelée 
Eminente  :  la  fécondé  Axillaire  :  les  huit  fui- 
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vantes  Pleurittes  ou  Coftalles  ^  la  onzième  ^  la 
Droite  la  douzième  ,  la  Ceignante. 

Les  Lombes  ont  cinq  Vertébrés  plus  grolTès 
que  toutes  les  autres  :  la  première  eft  appellée 
Néphrite  ou  Renalle  :  les  trois  fuîvantes  n’ont 
point  de  nom  particulier ,  la  cinquième  eft  ap¬ 
pelée  Afphalite. 

L’Os  Sacrum  fait  la  bafe  de  l’Epine  ,  il  eft 
gros  à  proportion  des  Vertebres  qu’il  foûtient , 
il  s’articule  avec  ces  Os  ,  de  la  même  maniéré 
qu’ils  font  entr’eux  ;  il  s’articule  encore  avec  les 
Os  des  Hanches  par  de  grolîes  inègalitez  d’Os, 
enduites  de  forts  Cartilages  qui  les  joignent  fotr 
tement  enfemble  5  cet  Os  s’articule  encore  avec 
le  Coceix  par  Sicondrofe, 

L’Os  Sacrum  fe  divife  en  cinq  Vertebres  de 
differentes  grofteurs  ;  la  fuperieure  eft  la  plus 
groftè  ,  &c  les  autres  diminuent  à  mefure  qu’elles 
defeendent.  Cet  Os  fe  fepare  très  bien  dans  l’en¬ 
fance  5  mais  dans  les  adultes  on  ne  le  peut  fe- 
parer ,  parce  que  les  Cartilages  qui  les  uniffent 
s’oflîfi  ent  de  deviennent  auffi  dursque  l’Os  même, 
La  figure  de  l’Os  Sacrum  eft  prefque  trian¬ 
gulaire  ,  il  aide  à  former  le  baflîn  ,  il  eft  fort 
poli  &  concave  par  dedans  ,  convexe  5c  inégal 
par  dehors  pour  l’attache  des  parties  mufculeulès. 

Les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  l’Ofteologie  , 
ont  dit  que  l’Os  Sacrum  avoir  dix  trous  ;  fça- 
voir,  cinq  de  chaque  côté,  qui  percent  au  travers 
de  toute  Ton  épaiffeur^qne  leurs  ouvertures  de 
derrière  font  bouchées  d’une  m.embrane  tendi- 
neufe  ,  5c  qu’elles  font  plus  petites  que  celles  de 
devant  qui  laifTent  fortir  dix  Nerfs  ,  pour  être 
diftribuez  aux  exrrémitez  inferieures. 
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Si  rOs  Sacrum  étoit  compofé  de  fix  Verte-’ 
bres  ,  il  s’y  rencontreroic  cinq  trous  de  chaque 
côté  pour  l’ulage  marqué  cy  deifus  :  mais  com¬ 
me  il  n’fft  compoié  que  de  cinq  Vertébrés,  il 
n’y  a  que  quatre  ^trous  de  chaque  côté  qui  pa- 
roüîent  à  l’exterieur  ;  il  efl:  rare  de  trouver  l’Os 
Sacrum  compofé  de  fix  Vertebres. 

'  Il  eft  vray  que  ces  trous  font  plus  larges  dans 
la  partie  ant<*rieure  de  cet  Os  ,  qu’à  la  pofte- 
rieurc  ,  où  ils  fe  rencontrent  bouchez  par  une 
forte  membrane. 

Performe  n’a  encore  dit  que  l’Os  Sacrum  efl 
çreufé  en  forme  de  goutierc  ians  toute  la  lon^ 
gueur  de  fa  partie  poflerieure  \  cette  goutiere  ré¬ 
pond  au  grand  trou  des  Vertebres  des  Lombes, 
&  fert  à  contenir  la  partie  inferieure  de  la  moelle 
de  l’Epine. 

Dans  les  parties  latteralles  de  cette  goutiere, 
il  s’y  rencontre  autant  de  grands  .trous  qu’il 
s’eu  trouve  de  formez  à  l’exterieur  ,  ainli  qu’il 
ell  marqué  cy-delfus.  Ces  trous  que  j’appelle 
internes  fe  trouvent  aux  parties  latteralles  , 
moyennes  Ôc  internes  des  grands  trous  anterieurs 
de  l’Os  Sacrum  :  Ils  ont  leur  encrée  dans  le  ca^ 
nal  pollcrieur  en  forme  de  goutiere  ,  &  leur  for- 
tic  dans  la  p.srtie  moyenne  &  interne  de  ceux 
qui  paroilfenc  à  la  partie  anterieure  de  cet  Os, 

C’eO:  par  ces  trous  internes  que  l’extrémité 
de  la  moelle  de  l’Epine  fe  divife  en  autant  de 
gros  Nerfs  qu’il  fe  rencontre  de  trous  ante¬ 
rieurs  &  externes  à  I  Os  Sacrum  ,  pour  aller 
eniuite  fe  perdre  dans  les  excrémitez  inferieures. 
Ainfi  difons-donc  que  cet  Osa  de  grands  trous 
externes  ôc  internes  ^  en  pareil  nombre  les  uns 
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tjue  les  ancres  ,  à  proportion  du  nombre  des  Ver¬ 
tèbres  dont  il  eft  compofé,  &  qu’outre  ces  grands 
trous  il  s’y  en  rencontre  encore  de  moyens  ÔC 
de  petits  qui  s’ouvrent  dans  fa  partie  pofterieure, 
dedans  lefquels  il  entre  des  vailfeaux  fanguins 
pour  fa  nourriture. 

L’ufage  de  l’Os  Sacrum  eft  de  férvir  de  fon¬ 
dement  à  l’Epine  ^  d’aider  à  former  le  balîin  , 
d’articuler  les  Os  des  Hanches  ^  &  de  iervir 
d’attache  à  plufieurs  Mufcles. 

La  cinquième  partie  de  l’Epine  eft  le  Coceix, 
qui  eft  compofé  de  trois  petits  Os  articulez  à  la 
partie  inferieure  de  l’Os  Sacrum  •  il  s’étend  en 
dehors  Ôc  fe  fléchit  en  dedans  par  le  moyen  de 
petits  Mufcles  qui  lui  font  propres  j  il  fert  à 
foûtenir  l’inteftin  Reétum, 

Le  Sternum  eft  un  Os  large  ^  mince  êiC  fîtué 
à  la  partie  anterieure  de  la  Poitrine.  Il  s’étend 
depuis  les  Clavicu'les  jufqu’au  Cartilage  Xk 
phoïde  ,  &  latterallement  tant  à  droit  qu’à  gau¬ 
che  ,  aux  extrémitez  anterieures  des  Côtes  ;  il 
eft  compofé  de  trois  Os  joints  enfemble  par  des 
Cartilages  qui  s’offifient  par  la  fuite  des  tems  ^ 
le  fuperieur  eft  le  p'ns  ample  Sc  le  plus  gros  ;  A 
fes  parties  fuperieures  Sc  lacterallcs  il  y  a  uti  Si¬ 
nus  qui  reçoit  la  ClavicuUe ,  avec  laquelle  il  eft 
joint  par  Sicondrofe. 

Le  fécond  Os  eft  le  plus  long^  le  plus  étroit 
Sc  le  plus  mince  :  il  s’y  trouve  à  chaque  côté  ftx 
àfepe  Sinus  ,  pour  loger  les  Cartilages  ante¬ 
rieurs  des  Côtes. 

Le  troifiéme  eft  le  plus  petit  des  trois  ,  il  eft 
un  peu  plus  large  que  le  fécond  ,  Sc  finit  par  un 
Cartilage  qu’on  appelle  Xiplioïde  ;  ce  Cartilage 
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cft  de  figure  triangulaire  &  long  d’un  travers 
de  doigt. 

Üfage  du  L’uiàge  du  Sternum  d*aider  à  former  la 
Sternum*  rondeur  de  la  Poitrine  ,  de  fervir  de  foûtien  à 
la  partie  anterieure  des  Côtes  &:  des  Clavicules, 
'  de  contenir  les  parties  renfermées  dans  la  Poi¬ 

trine  ,  &  fert  d’attache  au  Médiaftin  Ôc  aux 
parties  nmfculeufes. 

Des  Côtes*  Côtes  forment  les  parties  latteralles  de  la 
Poitrine  ;  ce  font  des  Os  longs  ôc  prefque  demi 
circulaires  ,  articulez  par  les  deux  extrémitez  5 
fçavoir  ,aux  Vertebres  du  Dos  par  une  Sineu- 
yro-Diartro-Sinartrodiaile  ,  &  au  Stcrnuhi  par 
Sicondrofe. 

Ces  Côtes  font  au  nombre  de  vingt-quatre , 
dont  quatorze  font  vrayes  &  fuperieures  ^  fept 
à  chaque  côté  5  Ôc  dix  fauffes  ôc  inferieures ,  auffi 
cinq  à  chaque  coté. 

Parties  des  Les  parties  des  Côtes  font  elevées  Ôc  enfon- 
Côtes.  cées  ;  les  parties  élevées  fe  trouvent  aux  deux 
extrémitez  ,  ce  font  des  éminences  avec  lefqucl- 
les  elles  s’articulent. 

Les  parties  enfoncées  font  confiderables  .‘cha¬ 
que  Côte  a  dans  fa  partie  fupericure  &  intérieure 
un  Sinus  en  forme  de  goutiere  ,  il  s’étend  de¬ 
puis  l’éminence  qui  s’articule  avec  l’extrémité  de 
i’Apophife  tranfverfe,  jufqu’à  la  partie  moyenne 
ôc  prefque  anterieure  de  chaque  Côte.  Plus  les 
Côtes  font  grandes  Sc  grolTes  de  plus  ces  goucie* 
res  fe  trouvent  confiderables  ,  elles  contiennent 
un  Nerf  ,  une  Artere  ôc  une  Veine.  Le  Nerf 
fort  du  trou  formé  de  la  rencontre  des  Echan¬ 
crures  des  Vertebres  ,  ôc  fe  diftribue  aux  parties 
voilînes  ;  TArtcre  porte  le  fang  nccelfairc  à  la 

nourriture 
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nourriture  des  parties  voifines  ,  &  la  Veine  en 
rapporte  le  fuperflux. 

Les  deux  vrayes  Cotes  Tuperieures  font  plus 
petites  que  les  autres  -,  on  les  appelle  Recour¬ 
bées  à  caufe  de  leur  figure  -,  les  deux  fuivantes 
font  nommées  Solides ,  &  les  autres  Pedorales. 

Les  faulïes  Côtes  n’ont  point  de  nom  parti¬ 
culier:  elles  font  plus  molles  ôcplus  courtes  que 
les  autres  ,  elles  ne  s’articulent  pas  avec  le  Ster¬ 
num  ,  elles  y  viennent  s’inferer  par  le  moyen 
d’un  Cartilage  ,  à  la  referve  cependant  de  la  der¬ 
nière  qui  (e  trouve  très- courte,  &  qui  n’eft  ad¬ 
hérante  qu’à  l’Epine. 

L’ufage  des  Côtes  ed  d’aider  à  former  la  Poi¬ 
trine  ^  de  renfermer  &  deffendre  les  parties  qui 
y  font  contenues ,  de  fervir  d’attache  ôc  de  foû- 
tien  aux  parties  mufculeufes  ,  Scc, 

Les  Os  des  Hanches  font  deux  ,  un  de  chaque 
côté  :  chacun  de  ces  Os  eft  compofé  de  trois 
autres, joints  enfemble  par  Simphife  fans  moyen. 
Ces  Os  forment  la  partie  inferieure  ,  anterieure 
Sc  latteralle  du  Tronc  ,  ils  font  joints  enfemble 
par  Sicondiofe ,  avec  l’Os  Sacrum  par  un  Gin- 
glime  Sicondrofé  ,  Sc  avec  les  Os  des  Cuilfes , 
par  une  Sineuvro-Enartrodialle. 

L’ilion  eft  le  premier  des  trois  Os  qui  com- 
pofent  ccluy  des  Hanches  ,  il  efl:  plus  grand  que 
les  deux  autres  -,  c’eft  luy  qui  s’articule  avec  l’Os 
Sacrum  :'il  forme  par  fa  partie  inferieure  une 
partie  de  la  cavité  qui  reçoit  le  Fémur  ;  il  eft 
large  &  mince  ,  concave  de  convexe  par  les  deux 
cotez,  qui  fe  trouvent  afîez  polis  :  Sa  partie  fu- 
perieure  eft  à  peu  prés  demi  circulaire  ,&  divifé 
en  deux  lèvres  ,  l’une  interne  ôc  l’autre  externe  i 
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c’efl:  à  ces  lèvres  que  s’attachent  les  Mufcles  Jâ 
TAbdomen.  . 

Le  fécond  de  ces  trois  Os  efl:  rifchion  ,  il  eft 
htué  à  la  partie  inferieure  de  l’Os  des  Hanches, 
il  y  a  à  fa  partie  pofterieure  un  éminence  qu’on 
appelle  Tuberofité  de  rifchion.  Cette  éminence 
donne  origine  aux  Mufcles  de  la  Verge  ,  aux  re^ 
leveurs  de  l’Anus ,  Sc  à  quelques  flcchiiïeurs  'de 
la  Jambe  ;  cet  Os  aide  à  former  une  partie  du 
trou  Ovalaire  ^  Sc  de  celuy  où  s’emboécte  la  tête 
du  Fémur. 

Le  troifiéme  Sc  dernier  des  Os  des  Hanches 
eft  appelé  Pubis  :  il  fe  joint  avec  fon  congénère 
par  Sicondrofe,  qui  eft  une  cfpece  de  Simphife 
avec  moyen  ,  il  aide  à  former  le  trou  Ovalaire 
Sc  la  cavité  Cotiloïdc. 

L’ufage  de  tous  ces  Os  eft  de  former  le  Baflîn 
Sc  de  contenir  les  parties  qui  y  font  renfermées. 

Dans  le  Squelct  les  extrémitez  fuperieures  fe 
divifent  en  quatre  parties  ,  contre  l’opinion  de 
ceux  qui  prétendent  qu’elles  ne  fe  divifent  qu’en 
rrois.  La  première  de  ces  parties  eft  compofée 
de  la  Clavicule  &  de  l’Omoplatte  ;  la  leconde 
de  l’Humerus  feulement  -,  la  troiftéme  du  Cubi¬ 
tus  Sc  du  Radius  ,  Sc  la  quatrième  de  la  Main. 

La  Clavicule  ny  l’Omoplatte  ne  font  point 
dépendantes  du  Tronc  5  la  Claviculle  n’y  eft 
adhérente  que  par  un  de  fes  boucs  qui  fe  joint 
au  Sternum  ,  Sc  l’Omoplatte  ne  s’y  attache  que 
par  des  parties  molles. 

Lorfqu  il  arrive  que  la  Clavicule  fe  fraèFure 
en  travers ,  le  Bras  tombe  en  bas  par  fon  propre 
poids  :  ce  même  ftmptôme  arrive  lorfque  PO- 
moplatte  fc  fradure  par  fon  col ,  cela  nous  fait 
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connoîcre  que  ces  deux  parties  dépendent  de  Tex- 
irémité  fuperieure. 

Les  Clavicules  font  deux ,  une  de  chaque  côté; 
elles  font  ficuées  au  delfus  des  Côtes  ;  ce  font 
des  Os  ronds  par  leur  milieu  Sc  à  peu  prés  de  fi¬ 
gure  d' S  Romaine.  Leur  fubftancc  cft  por^ufe, 
elles  font  articulées  antérieurement  au  Srernuni 
&  pofterieurement  à  la  production  de  TOmo- 
platte  ,  elles  fervent  à  joindre  les  Bras  au  tronc 
ôc  d’attache  aux  parties  mufculeufes  ;  les  hom¬ 
mes  les  ont  plus  courbes  que  les  femmes. 

Il  y  a  deux  Omoplattes  ^  une  à  chaque  côté  : 
CCS  Os  font  ftuez  à  la  partie  fuperieure  Sc  po- 
fterieure  du  Dos  ,  ils  font  minces  au  milieu  , 
leurs  Apophifes  font  épaüLes  ,  leur  figure  efl 
triangulaire  ,  concave  par  dedans  6c  convexe  par 
dehors  :  elles  s’articulent  avec  les  parties  voih- 
nes  par  trois  difFerentcs  articulations  ;  fçavoir  , 
avec  l’Humerus  ,  par  une  Sineuvro- Artrodialle  ; 
avec  la  Clavicule  ,  par  Sicondrofe  ;  &c  avec  les 
Côtes ,  par  Sifarcofe. 

Les  principales  parties  de  l’Omoplatte  font  fà 
bafe  &;  (es  deux  faces  ;  fa  bafe  eft  fa  partie  pofte- 
rieurCjClle  eft  proche  desVertebres  ôefinit  par  deux 
angles  ,  un  qui  eft  (upericur  l’autre  inferieur. 

Sur  la  convexité  de  cet  Os  il  y  a  une  Epine  donc 
le  milieu  eft  appelé  Aile  de  Chauve-Souris  ou 
Crête  ,  cette  Epine  finit  par  une  gcolTe  Apophife 
qu’on  appelle  Acromion. 

A  chaque  côté  de  cette  Epine  il  y  a  deux  fof- 
fes  conliderables  ,  celle  qui  eft  au  delfus  eft  nom¬ 
mée  Sus-Epineufe  ,  Sc  celle  d’au  delfous  ,  Sous- 
Epineufe  ;  elles  contiennent  toutes  deux  les  Muf. 
des  du  meme  nom. 
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Outre  ces  cavitez  il  s'y  en  rencontre  encore 
deux  autres ,  une  qui  eft  entre  le  Col  &  l’Acro- 
mium  ,  &:  l’autre  entre  la  Cote  fuperieure  & 
rApophife  Coracoïde  ,  celle- cy  donne  palTagc 
aux  vailîèaux. 

L’on  remarque  à  l’Omoplatte  un  col  &  une 
tête  qui  efl  aflVz  large  &  crcufée  pour  recevoir 
celle  de  l’Os  du  Bras.  A  la  partie  fuperieure  de 
cette  cavité  appelée  Glenoïde  ,  il  y  a  une  pro- 
duélion  recourbée  qu’on  appelle  Apophife  Co¬ 
racoïde  ,  elle  ferc  à  affermir  l’articulation  de 
l’Epaule. 

L’ufage  de  l’Omoplatte  efl:  d’attacher  THume- 
rus  &  de  fervir  d’attache  aux  parties  mufculeufes- 

Le  Bras  efl:  compofé  d’un  feui  Os  apelé  Hu¬ 
mérus.'  Il  eÜ:  grand*,  long  ,  rond  èc  cave  dans 
toute  fa  longueur  ,  pour  contenir  la  moelle  qui 
s’y  trouve  renfermée  p  les  parties  de  cet  Os  fe 
divifent  en  trois  ^  fçavoir,en  fuperieures  ,  en 
moyennes  ôc  en  inferieures. 

J 

A  la  partie  fuperieure  de  l’Humerus  il  y  aune 
tête  ronde  qui  s’articule  dans  la  cavité  Glenoïde 
de  l’Omoplatte  par  une  Sineuvro  Artrodialle  t 
au  deiTous  de  cette  tête  il  y  a  un  col  ^  &  au  def- 
fous  de  ce  col  partie  anterieure  il  y  a  une  fçiffure 
qui  deicend  prefque  jufqu’ar  la  partie  moyenne 
de  i’Humeius  ,  dans  laquelle  le  Tendon  du 
Mufcle  biceps  fe  loge. 

La  partie  moyenne  de  cet  Os  eft  de  figure 
ronde  ,  en  tirant  un  peu  fiu  le  triangulaire  L’in¬ 
ferieure  eft  plus  large  ,  plus  platte  Sc.  plus  dure 
que  la  tête  ;  elle  efl;  concave  par  fa  partie  ante¬ 
rieure  ,  &  convexe  .par  fa  pofterieure  j  elle  s’ar¬ 
ticule  avec  les  Os  de  l’avant,- bras  5  &  cil  garnie 
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de  cinq  Apophifes  confiierables. 

La  première  de  ces  Apophifes  eft  appellée 
Condille  externe  ou  fuperieur  ;  la  fécondé,  Con- 
dille  interne  ^  celle- cy  eft  oppofée  à  f externe  s 
Entre  ces  deux  Condilles  il  fe  trouve  une  tête 
en  forme  de  poulie  ,  elle  eH:  compofée  de  trois 
éminences  qui  s’articulent  avec  les  deux  Os  de 
l’Avant- Bras.  L’éminence  du  milieu  cil  la  plus 
petite  ,  elle  fert  à  l’articulation  du  Cubitus  du 
Radius.  La  fuperieure  de  ces  têtes  s’articule 
dans  la  cavité  Glenoïie  du  Radius  par  une  Si- 
neuvro  Attrodialle  j  c’eft  par  le  moyeu  de  certe 
articulation  que  fe  fait  les  mouvemens  de  pro- 
nation  &  de  fupination. 

La  dernière  de  ces  têtes  cft  l’inferieure  ,  elle 
s’articule  avec  le  Cubitus  par  un  Ginglime  Si- 
neuvrofé  ,  pour  faire  les  mouvemens  de  fiexiou 
6c  d’extention. 

Ces  cinq  éminences  font  pofées  les  unes  à 
côté  des  autres  ^  ce  font  elles  qui  forment  la 
largeur  de  la  partie  inferieure  de  l’Humerus.  A 
la  partie  moyenne  de  ces  trois  têtes  en  forme 
de  poulie  il  y  a  deux  cavitez  ,  l’une  à  la  partie 
anterieure,  &:  l’autre  à  la  pofterieure  :  l’anterieure 
ell:  la  plus  petite  ,  elle  reçoit  une  petite  produ- 
él:ion  platte  qui  efl  à  la  partie  anterieure  de  la 
tête  fuperieure  du  Cubitus,  j  la  cavité  poileoeure 
cft  beaucoup  plus  grande  ,  elle  reçoit  la  pro^ 
dueftiori  du  Cubitus  qu’on  appelle  Olccrâne  : 
Comme  ces  deux  cavitez  font  oppofées  Tune  à 
l’autre  ,  elles  rendent  l’Os  ft  mince  dans  cet  en¬ 
droit  ,  qu’on  ÿ  voit  le  jour  au  travers. 

Le  Cubitus  eft  le  plus  long  des  deux  Os  de 
l’avant-bras  ,  c’eft  luy  qui  forme  le  Çoude  ^  fa 
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partie  fuperieure  eft  beaucoup  plus  grofTe  que 
ion  inferieure  ,  il  s’y  rencontre  deux  produdtions 
dont  la  plus  grolîe  eft  appelée  Olecrâne  5  cette 
tête  entre  dans  la  cavité  poftericure  ,de  THu- 
merus. 

La  partie  moyenne  de  cet  Os  eft  triangulaire, 
fon  inferieure  eft  ronde  ,  au  bout  de  laquelle  il 
y  a  une  tête  platte  ôc  cave  pour  recevoir  une 
partie  des  Os  du  Carpe  :  à  la  partie  inferieure 
de  cette  cavité  il  y  a  une  Apophilc  qu’on  apelle 
Stiloïdc. 

La  partie  fuperieure  de  cct  Os  eft  articulée 
avec  rHumerus  par  le  moyen  d’un  Ginglimc 
Sincuvrofé  ,  Ôt  l’inferieure  s’articule  avec  une 
partie  des  Os  du  Carpe  par  une  Sineuvro-Ar- 
trodialle. 

Outre  ces  articulations  cet  Os  s’articule  en¬ 
core  avec  le  Radius  par  Tes  deux  extrémitez  :  il 
fe  rencontre  une  cavité  à  la  partie  latteralle  ôc 
fuperieure  du  Cubitus  ,  dans  laquelle  la  tête 
du  Radius  eft  reçûe  retenue  par  de  forts  li- 
gamens  qui  rendent  cette  union  très- ferrée  8c 
lans  mouvement  j  c’eft  ce  qui  me  fait  appelîer 
cette  articulation  Sineuvro  -  Artro-  Sinartrodialle. 

La  même  articulation  fe  rencontre  à  la  partie 
inferieure  de  ces  Os  ,  avec  cette  différence  que 
c’eft  le  Radius  qui  reçoit  le  Cubitus  j  il  s’y  ren¬ 
contre  aufli  de  forts  ligamens  ,  têtes  ôc  cavitez 
fans  aucun  mouvement ,  ce  qui  fait  par  ce  moyen 
une  SineuvrO' Artro-  Sinartrodialle. 

Le  Radius  eft  le  fécond  Os  de  l’Avant- Bras , 
outre  CCS  articulations  avec  le  Cubitus  il  s’arti¬ 
cule  encore  àvec  l’Humerus  Ôc  avec  le  Carpp 
par  une  Sineuvro-Artrodialle, 
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A  la  partie  fuperieure  de  cet  Os  on  y  voit  Parties  du 
une  tête  plattc  &  cave,  qui  reçoit  une  éminence  Radius, 
de  l’Humerus  ;  cette  tête  plattc  eft  placée  fur 
un  col  9  au  deffous  duquel  il  y  a  une  Tuberofîcé, 
où  s’attache  le  Mufcle  profond  &  un  extenfeur 
du  poulce. 

La  partie  moyenne  du  Radius  efl:  prefque 
triangulaire  :  Il  y  a  une  Epine  à  fa  partie  pofte- 
ricurc  qui  dcfcend  jufqu’au  bord  de  la  cavité  qui 
reçoit  le  Cubitus  ;  la  partie  inferieure  du  Ra¬ 
dius  eft  plus  groftc  que  le  refte  de  Ton  corps  5  à 
la  partie  externe  de  cet  Os  il  y  aune  Apophife  Remarque 
qui  fc  trouve  directement  oppofée  à  la  Stiloïde  fur  Pexcre- 
du  Cubitus  ,  en  forte  que  cette  extrémité  infe-  ^i^^  infe¬ 
rieure  des  Os  de  T  Avant  Bras ,  par  le  fecours  de 
leur  Apophife  ,  forment  une  maniéré  d’arcade  , 
dans  laquelle  la  première  rangée  dès  Os  du 
Carpe  eft  articulée  ;  ces  deux  Apophifes  forment 
deux  elpeces  de  petites  Maleolles ,  ainli  que  cel¬ 
les  qui  fc  rencontrent  à  IVxtrémité  inferieure  de 
la  Jambe  ,  &  formées  par  le  Tibia  Sc  le  Péroné, 

■  dans  l’cfpace  defquels  f  Aftragale  eft  placé. 

Ce  qu’on  appelle  Main  ,  proprement  prife  , 

eft  ce  qui  s’étend  depuis  le  Poignet  jufqu’à  l’ex- 

trémitédes  Doigts  :  elle*  fe  divife  en  trois  :  fea- 

^  /  *  * 

I  voir  ,  en  Carpe  ^  en  Métacarpe  &  en  Doigts. 

Le  Carpe  commence  où  finit  l’Avant  Bras  ,  & 
j  finit  au  Métacarpe  ;  le  Métacarpe  commence  où 
j  finit  le  Carpe,  &  finit  à  l’extrémité  fuperieure 
l' des  Doigts  -,  les  Doigts  font  affez  connus. 

;  Le  Poignet  ou  le  Carpe  eft  un  aftemblage  de 
l'huii  Os  difpofez  en  deux  rangées  ,  &  articulez 
I  entr’euxpar  une  Sineuvro-Diarcro  Sinartrodialle. 
lélU  different  les  uns  des  autres  en  figure  &  ca 
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graiK^eur  :  la  première  rangée  eO:  compofée  Je 
trois  Os  qui  s’articulent  avec  ceux  de  TAvant- 
Bras  par  une  Sineuvro- Artrodialle.  Le  quatriè¬ 
me  Os  eft  hors  de  ce  rang  ,  il  s’appuyc  exté¬ 
rieurement  fur  le  troifiéme  qui  eft  au  dedans  de 
la  Main  ^  en  forte  qu’il  fait  une  éminence  pa¬ 
reille  à  celle  de  l’Apophife  crochue  du  quatrième 
Os  du  fécond  rang. 

Ce  fécond  rang  efl  compofé  de  quatre  Os^  qui 
s’articulent  avec  ceux  du  Métacarpe  par  une 
Sineuvro-  Sinartrodialie. 

Le  Métacarpe  eft  compofé  de  quatre  Os ,  je 
l’ay  cependant  mis  de  cinq  dans  la  divihon  que 
j’ay  faite  du  Squclet  ^  mais  aulîî  je  n’a  y  mis  que 
quatorze  Phalanges  j  ce  qui  eft  la  même  chofe. 

La  partie  interne  du  Métacarpe  forme  le  de¬ 
dans  de  la  Main  ;  ce  qu’on  appelle  ordinaire¬ 
ment  Paume  de  la  main  :  fa  partie  externe  en 
forme  le  dehors ,  appelée  le  dos  de  la  main  j  ces 
Os  font  rangez  les  uns  à  côté  des  autres  ,  ils 
font  creux  pour  contenir  de  la  moelle. 

Le  premier  de  ces  Os  s’articule  avec  le  doigt 
Index ,  c’eft  le  plus  grand  Sc  le  plus  gros ,  les 
autres  vont  toujours  en  diminuant  jufqu’au  der¬ 
nier  qui  eft  le  plus  petit  de  tous. 

Ces  quatre  Os  font  articulez  avec  les  premiè¬ 
res  Phalanges  des  doigts  par  une  Sineuvro  Ar- 
drodialle  , c’eft  dans  leur  efpace  que  fe  trouve 
le  Mufcle  interrolfeux. 

Chaque  Doigt  eft  compofé  de  trois  Os  ,  ce 
font  quinze  pour  chaque  main  ,  on  les  appelle 
Phalanges  -,  ces  trois  Os  de  chaque  doigt  font 
differens  les  uns  des  autres  en  grandeur  de  en 
ficuation, , 

Le 
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Le  'fuperieur  fait  la  première  rangée  ,  il  eft 
plus  grand  que  le  fécond.  Le  fécond  fait  la  fé¬ 
condé  rangée  ,  &  eft  plus  grand  que  le  troifiéme: 
&  enfin  le  troifiéme  eft  le  plus  petit  de  tous  j  il 
forme  l’extrémité  du  doigt  ,  &  •  fa  partie  infe¬ 
rieure  eft  recouverte  de  Tongle  ;  toutes  ces  Pha- 
es  font  articulées  cntr’clles  par  un  Gingli- 
mc  Sincuvrofé. 

Les  cxtrémitez  inferieures 'font  compofées  de 
Os  ,  &  fe  divifent  en  trois  parties  j  fça\oir  ^ 
en  Cuilfes ,  en  Jambes  ,  Sc  en  Pieds. 

La  Cuilfe  comme  le  Bras  n’eft  compofée  que 
d’un  Os  ,  qu’on  appelle  Fémur  ;  c’eft  le  plus  grand 
&  le  plus  gros  des  Os  qui  encrent  dans  la  com^ 
poficion  du  Squelct  :  Il  eft  fort  folide  Sc  prefque 
de  figure  ronde  ,  à  la  referve  d’une  Epine  ficuée 
à  fa  partie  pofterieure  r  il  eft  convexe  par  fa  par¬ 
tie  anterieure  ,  concave  par  fa  pofterieure  ,  Sc 
creux  dans  toute  fa  longueur  pour  contenir  de 
la  moelle. 

A  la  partie  fuperieure  du  Fémur  ,  il  y  a  une 
grolFc  tête  ronde  ,  couverte  d’un  Cartilage  qui 
s’articule  dans  la  cavité  des  Os  Innominez  par 
une  Sineuvro-Enartrodialle. 

A  la  partie  moyenne  de  cette  tete  on  y  trouve 
un  trou  ,  dans  lequel  s’infere  un  très- fort  liga¬ 
ment  rond  qui  attache  cet  Os  dans  la  cavité  de 
celui  des  Hanches. 

Au  deftous  de  cette  tête  il  y  a  un  Col  qui  def- 
cend  latterallement  ,  Sc  au  bas  duquel  il  y  a 
deux  éminences  confiderables,appellécs  Trocan- 
ter ,  un  grand  Sc  l’autre  petit. 

Le  grand  Trocanter  eft  le  fuperieur  ,11  eft  fituc 
à  la  partie  lupericurc  ,  latceralle  Sc  externe  du 
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Fémur:  le  petit  efl  un  peu  au  d>4riU5  &  aù 
coté  oppofé  de  forte  que  le  grand  Trocanter  cft’ 
au  dehors  5  5c  le  petit  au  dedans. 

Entre  les  deux  Trocanter  ,  partie  pofterieure, 
on  y  voit  quatre  trous  de  differentes  grandeurs" 
&  figures  J  ils‘  donnent  pafifage  aux  vaiifeaux  fan- 
guins  qui  portent  &  raportent  le  fang  necefîaire 
à  la  nourriture  de  cet  Os 

La  partie  moyenne  du  Ferhur  eft  prefq.ue 
ronde  ^  fon' inferieure  eft  grofte  Ôc  large  ,  elle  fé 
termine  par  deux  gros  Condilles>  feparez  F  un  de 
Tautre  d’une  diftancc  aftez  large  ,  dans  laquelle 
il  entre  l’éminence  du  Tibia  de  un  fort  ligament 
qui  aide  à  joindre  ces  deux  Os  enfcmble  par 
une  Charnière  ,ou  autrement  par  un  Ginglime 
Sineuvrofé, 

A  la  partie  anterieure  du  Genouiî  il  y  a  un  05 
plat  ,  rond,  de  plus  épais  dans  fon  milieu  qu’à  fa 
circonférence.  Cet  Os  eft  appelé  Rotule  ,  fa 
partie  intérieure  eft  recouverte  d’un  Cartilage 
pour  la  facilité  du  mouvement  ;  il  eft  articulé 
par  Sineuvrofe  ,  qui  eft  une  efpece  db  Simphife' 
avec  moyen  ;  l’ufage  de  cet  Os  eft  de  fervir  d’ap^ 
pui  aux  extenfeurs  de  la  Jambe  &  d’en  faciliter 
le  mouvement. 

La  Jambe  eft  compofée  de  deux  Os, articu¬ 
lez  entr’eux  par  chacune  de  leurs  extrémités' 
par  le  moyen  d’une  Sineuvro-Diartro  Sinartro- 
dialle  ,  ainfi  qifil  fe  rencontre  aux  Os  qui  for¬ 
ment  l’ Avant-Bras. 

Le  plus  gros  de  ces  Os  eft  appelé  Tibia  ;  il  eft 
placé  le  long  de  la  Jambe  ,  fa  figure  eft  triangu¬ 
laire  ,  le  plus  confiderable  de  fes  angles  eft  à  fa 
partie  anterieure ,  elle  eft  appelée  Epine  ou  Grêtej- 
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cette  Epine  n’eft  pas  direéiement  droite  de  haut 
en  bas  ,  elle  fe  jette  un  peu  en  dedans  par  fa 
partie  moyenne  ^  c’efl;  à  quoy  il  faut  prendre 
garde  dans  la  feadure  tranrverfalie  de  cet  Os  , 
lorfqu’on  fait  la  conformation. 

Le  Tibia  efl:  cave  dans  toute  fa  longueur  pour 
contenir  de  la  moelle,!!  efl;  plus  gros  par  fes  extré- 
mitez  que  par  fa  partie  moyenne  ,  fa  fuperieure 
eft  la  plus  épaillè  ,  5c  s’articule  avec  le  Fémur 
par  un  Ginglime  Sineuvrofé. 

A  fa  partie  fuperieure  ,  latteralle  &  externe,  il 
y  a  une  éminence  qui  eft  reçue  dans  rc-xtrémité 
fuperieure  du  Péroné  ^  cette  articulation  particu¬ 
lier  e  eft  entourée  par  de  forts  ligamens  plats, 
qui  unilfent  ces  Os  enfcmble  d’une  union  très- 
ferrée  ,  que  j’appelle  Sineuvro-Diartro-Sinartro- 
dialle. 

La  partie  inferieure  du  Tibia  eft  moins  grolïc 
que  fa  (uperieure  :  elle  s’articule  au  bas  du  Pé¬ 
roné  d’une  même  articulation  que  fa  partie  fd- 
perieure  ;  avec  cette  différence  cependant  que 
c’eft  le  Tibia  qui  reçoit  le  Péroné  pour  faire  la 
Sineuvro  Diartro-Sinartrodialle. 

Cette  partie  inferieure  forme  la  Malléole  ia^ 
terne,  en  finiftant  par  deux  cavitez  fuperficielies, 
qui  fervent  à  l’articulation  de  cet  Os  avec  f  A- 
ftragale ,  pour  faire  enfcmble  un  Ginglime  SL 
neuvrolé. 

Le  Péroné  eft  le  fécond  5c  le  plus  menu  des 
Os  de  la  Jambe  ;  il  eft  placé  à  côté  du  Tibia 
partie  externe  j  fes  deux  bouts  font  plus  gros 
que  fon  milieu  , où  fe  rencontrent  deux  Epines,; 
fçavoir ,  une  à  fa  partie  anterieure,  5c  l’autre  à 
fa  pofterieure.  Sa  partie  fuperieure  ne  mgnte 
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pas  fi  haut  que  le  Tibia  ,  &  Ton  inferieure  def- 
cend  plus  bas  ,  elle  forme  la  Malléole  externe  , 
qui  aide  à' former  rarcade,dans  laquelle  l'Aftra- 
gale  s’articule  par  un  Ginglime  Sineuvrolé  -,  cec 
Os  fe  joint  par  Tes  deux  bouts  avec  le  Tibia 
par  une  Sineiivro-  Diartro-Sinartrodialle. 

Le  Pied  fe  divife  en  trois  parties  j  fçavoir  , 
en  Tarce  ,  en  Métatarce  Scen  Doigts  ou  Orteils. 

Le  Tarce  elt  compofé  de  fept  Os  ,  articulez 
entr’eux  par  une  Sineuvro- Diartro-Sinartrodialle. 
Le  premier  de  ces  Os  ed  PAftragale  ;  il  cft  ar¬ 
ticulé  avec  le  Tibia  &  le  Péroné  par  un  Gingli¬ 
me  Sineuvrofé  :  Cet  Os  a  une  éminence  qui  en¬ 
tre  dans  la  cavité  du  Scaphoïde  ,  avec  lequel  il 
s’articule  par  une  Sineuvro-Diartro-Sinarcro-' 
dialle. 

Le  fécond  eft  appelé  Calcanéum ,  c’eft  lui  qui 
forme  le  Talion  ,  il  eft  fitué  fous  l’Aftragale  ; 
c  eft  le  plus  grand  &  le  plus  épais  de  tous  les 
Os  du  Tarce  ,  il  eft  tres-poreux  ,  Sc  c’eft  àluy 
que  s’attache  le  Tenion  d’Achille. 

Le  crcihéme  eft  le  Cuboïde  ;  il  a  plufieurs  fa¬ 
ces  ,il  eft  placé  au  devant  du  Calcanéum  avec 
lequel  il  eft  articulé  par  une  Sineuvro- Sinartro- 
dialle  :  cet  Os  en  (oûtienc  deux  du  Métatarce. 

Le  quatrième  eft  ie  Scaphoïde  ouNàviculair?; 
il  y  a  une  cavité  qui  reçoit  l’Aftragale.  A  la 
partie  Gppoiée  à  cette  cavité  il  y  a  trois  éminen¬ 
ces  qui  font  reçues  dans  les  trois  Cuneïformes. 

Les  trois  Cuneïformes  s’articulent  par  leur 
partie  fuperieare  au  Scaphoïde  ,  &  par  leur  in¬ 
ferieure  à  trois  Os  du  Métatarce,  par  une  Sineii- 
vro-Sinartrodialle. 

Le  Métatarce  eft  compofc  de  cinq  Os  fi  tuez 


Métatarce. 
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à  côté  les  uns  des  autres.  Ces  Os  font  longs  , 
rnenus  Sc  creux  pour  contenir  de  la  moelle ,  ils 
font.fercez  par  leur  partie  luperieure  ,  convexes 
èn  dehors ,  concaves  en  dedans  ,  3c  foûtiennenc 
chacun  un  Doigt  du  Pied ,  avec  lequel  ils  fe  joi¬ 
gnent  par  une  Sineuvro  Arcrddialle  ;  celuy  qui 
foûtient  le  Poulce  cft  le  plus  gros ,  ôc  les  au- 
■  très  vont  toujours  en  diminuant  jufqu’au  petit 
Doigt 

Il  y  a  quatorze  Os  qui  compofent  les  cinq  14  Qs  aux 
Doigts  de  chaque  Pied  j  fçavoir ,  deux  au  Poulce 
&c  tiois  pour  chacun  des  Doigts.  '  '  ;f * 

Ces  quatorze  Os  s'appellent  Phalanges  ,  ils 
font  difpofez  en  trois  rangées  :  la  première  s’ar¬ 
ticule  avec  les  Os  du  Mecatarce  par  une’ Sineu¬ 
vro- Diartrodialle  ,  ils  font  plus  gros  que  ceux 
des  autres  ,  ils  font  articulez  entr’eux  par  un 
Ginglime  Sineuvrofé  ;  d’ailleurs  il  s’y  remarque 
la  même  chofe  qu’aux  Phalanges  des  Doigts 
des  Mains  5  ainfi  qu’il  eft  marqué  cy-delfus* 

Il  fc  rencontre  aux  Jarrets  ,  aux  Mains  3c  aux  Os  Sefa- 
Pieds  de  petits  Os  de  differente  grandeur  ,  qu’on  n^oides, 
appelle  Sefamoïdes  ;  ces  Os  fervent  de  poulie 
aux  Tendons  3c  facilitent  le  mouvement  des  ar¬ 
ticles. 

Tous  ces  Os  en  general  étant  nourris  de  fang  Des  mala- 
comme  toutes  les  parties  molles  ,  font  fiuets  dies  des  Qs, 
comme  elles  aux  mêmes  maladies  j  ainfi  les  ma¬ 
ladies  des  Os  font  de  deux  fortes  •  fçavoir  com¬ 
munes  3c  propres 

Les  maladies  communes  aux  parties  olTeufes  Maladies 
3c  aux  parties  charneufes  font  l’intemperie  ,  la  communes 

mauvaitc  conformation  3c  la  folution  de  conti-  Ds  3c 
nuitc,  autres 

parties. 
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Maladies  Les  maladies  propres  des  Os  font  de  deu^ 
propres  des  fortes  :  les  unes  attaquent  leur  continuité  com¬ 
me  la  Playe,  la  Fracture  ,  la  Carie  Sc  l’Exofto- 
fe  :  les  autres  attaquent  leur  contiguité,  comme 
font  les  Luxations  ,1a  Goutte  &  l’.Anchilofe, 

Ou  appelle  Fraélure  toutes  les  folùtions  delà 
queFraéluie  cQ^tinuité  des  Qs, 

Différence  ,  On  fait  cependant  une  différence  de  la  folu- 

de  la  Playe  continuité  des  Os  :  par  exemple  lorf- 

qu*un  Os  fo  câfL  par  unecaufe  ,foit  interne  foie 
vec  la  tra-  ^  >  n  a  r  n  •  r 

élure.  externe  ,  ceit  toujours  une  tradcurc  :  mais  u  1  Us 

eft  coupé  par  un  inftrumcnt  tranchant  ,  ce  n’efl 

p'oint  une  fradture  ,  c’efl:  une  playe  de  l’Os,  qui 

difFere  de  la  fraéture  ,cn  ce  que  la  playe  qui  a 

éé  faite  à  l’Os  par  Finflrument,  tranchant  ,  efb 

aufn  accompagnée  de  playes  aux  parties  char- 

rieufes  qui  couvrent  POs  malade  ;  &  à  l’égard 

des  Fraétures  ,  elles  arrivent  fouvent  ,  fans 

•qu’il  y  ait  pkyes  des  parties  qui  couvrent  les 

Os. 

p’ou  Von  Les  efpeces  8c  différences  des  Fraélures  fe  ti- 

differen^ces^^  l’elfencc  des  Fraéfures  mêmes  .  de  la  na- 

des  Fradiu'  rompu  ,  <Sc  de  la  figure  en  laquelle 

res.  ,  il  eft  rompu. 

Qü’il  y  a  H  y 

a  trois  fortes  de  Fraéfures  ;  fçavoir ,  de 

cic^^ra(^u^res'*  compofées  &  ds  compliquées  :  Fra- 

Ce  que  c’eft  fimple  eft  lorfqu’il  n’y  a  qu’un  Os  de  caffé, 

que  Fraébu-  ^  que  d’ailleurs  il  ne  s’y  rencontre  aucuns 
re  fiiuplc.  accidens. 

Cequec’cft  Fraéfcure  compofée  eft  celle  où  l’Os  fe  rcti- 
que  Fjadu-  contre  calfé  en  deux  ou  trois  endroits  differens, 
ou  que  deux  Os  qui  compofenr  une  partie  font 
rompus ,  ainfi  qu’il  peut  arriver  à  l’Avant  Bras 
ou  à  la  Jambe. 


re 


wompoiee 
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On  appelle  Fradturc  compliquée  celles  qui^ 
font  accompagnées  de  Luxation  ,  de  Playe  ,  d’in¬ 
flammation  5  de  Çontufîon  ,  de  la  Verolle  ,  du 
Scorbut ,  ou  enfin  de  quelqu’autre  afFedion  con¬ 
tre  nature. 

Les  différences  qui  fe  tirent  de  la  nature  de 
r  Os  rompu  ,  fe  multiplient  en  autant  de  fortes 
qu’il  y  a  d’Os  au  Corps  humain. 

Les  Os  peuvent  fe  rompre  en  trois  maniérés  ; 
fçavoir ,  en  travers  ,  obliquement  &  en  long  ; 
cette  derniere  fradure  n’eft  qu’une  fente  de  l’Os 
qui  fe  fait  fuivant  la  reditude  de  Tes  fibres  ,  ôc 
à  laquelle  on  eft  fouvent  trompé. 

Il  eft  très-important  de  bien  difljnguer  ces 
trois  fortes  de  Fradures^  elles  font  d’une  nature 
fort  differente  ,  &:  traînent  après  elles  differents 
flmptbmes. 

Elles  peuvent  être  tomplettes  ou  incomplet-’ 
les  J  on  appelle  Fradure  complette  laidque  l’Os 
efl  rompu  entièrement ,  &c  lorfqu’il  ne  l’eft  qu’en 
partie  la  Fradure  eft  incofnplette. 

Les  Os  peuvent  être  encore  écrafez  en  plu- 
fîeurs  pièces  par  le  poids  de  quelque  chofe  de 
pefant  qui  aura  tombé  fur  une  partie  :  cette  fra¬ 
dure  eft  appelée  fracas  d’Os ,  fi  elle  arrive  à  une 
extrémité  foit  fuperieurc  ou  inferieure  ,  il  faut 
l’emputer  ,  fur  tout  lorfque  le  fracas  eft:  grand. 

Les  caufes  externes  des  Fradiires  vienirent  de 
toutes  les  violences  qu’on  peut  recevoir  du  de¬ 
hors  ,  comme  des  coups  ,  des  chûtes  ,  l’impref- 
iion  des  corps  durs  Sc  pefans ,  les  tortures  ,  &c- 

Les  caufes  internes  font  pour  l’ordinaire  un 
î  virus  vcrolique  dans  fon  dernier  degré  de  cor- 
j  fuption ,  en  forte  que  celui  qui  en  eft  attaqué 
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ne  p^ut  faire  le  moindre  mouvement  fans  fe 
.  I  fradturc^r  les  Os  ,  dans  ce  cas  la  cure  n’a  point 
de  lieu  ,  ces  fortes  de  Fraâ:ures  par  caufe  inter- 
\  nés  peuvent  encore  venir  par  le  moyen  de  gran¬ 

des  Gonvul  fions. 

Diagnoftie  ,  Qn  connoît  la  Fraftiite  ,  lorfqu’en  touchant 
des  Fra^u-  partie  malade  on  entend  ie  bruit  que  font  les 
cxtrémitez  des  Os  rompus  :  fi  elle  arrive  aux 
extrémitez  ,  elles  perdent  leur  mouvement,  clics 
plient  facilement  quand  on  les  y  oblige ,  le  ma¬ 
lade  relient  une  grande  douleur  à  la  partie  bief-, 
fcc  J  &  lî  la  Fraàure  arrive  aux  extrémitez  in¬ 
ferieures  ,  il  ne  fe  peut  tenir  debout. 

La  Fraéture  la  plus  facile  à  connoître  cfl:  celle 
où  rOs  rompu  a  quitté  fun  niveau ,  Ôc  que  les 
extrémitez  pafTent  Fune  fur  Fautre  ,  pour  lors 
le  membre  malade  fe  racourcit  3c  devient  tords 
par  la  contradion  des  Mufcles  qui  fe  retirent 
vers  leur  point  d’attache  fixe  i  outre  ces  fignes  ^ 
il  y  a  toujours  tumeur  ôc  doulfur. 

La  tumeur  vient  de  ce  que  les  extrémitez 
forment  quelque  éminence  à  l’endroit  de  la  fra- 
d:ure,  &  la  douleur  eft  caufée  par  la  rupture  du 
Periofte  ôc  de  la  Membrane  qui  enveloppe  la 
moelle. 


Ce  qui  cau¬ 
fe  Finflam- 
mation  ,  a- 
ptés  qu*on  a 
réduit  la 
Fraélure. 


Cès  deux  Membranes  peuvent  être  piquées 
par  les  Efquilles  ou  par  les  inégalitez  des  extre- 
mitez  rompues  ,  ce  qui  occafionne  une  infiam- 
m^on  à  la  partie  ,  qui  ne  manque  pas  d’y  ar¬ 
river  trois  ou  quatre  jours  après  que  FOs  elt 
remis. 


Si  cette  inflammation  ,  qui  approche  de  FEre- 
jfîpelle  ,  n’attaque  que  la  peau  des  environs  de  la  ! 
Fradure  j  c’eft  une  marque  qu’il  n’y  a  pas  d’Ef* 

quilles 


1 
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quilles  qui  intcreiTent  les  parties  nerveufes  :  (i 
CCS  parties  fe  trouvoient  piquées ,  TErciipelle  fe 
trouveroit  accompagnée  dune  grande  chaleur, 
d’horreur  Sc  de  ftiHons. 

Tous  ces  figues  regardent  les  Fraétures  iim- 
pies  ôc  celles  qui  font  compofées  ;  ceux  qui  ac¬ 
compagnent  celles  qui  font  compliquées  font  dif- 
ferens  fuivant  la  diverhté  des  maladies  Sc  des 
accidens  qui  les  compliquent.  ^ 

Les  fradures  en  long  qu’on  appelle  Fentes  ou  j)iagnofHc 
Fihures  font  très- difficiles  à  connoître  ,  fur  tout  despiiTures, 
lorfqu’elles  font  petites  ^  car  pour  lors  elles  ne 
fe  manifedcnt  fou  vent  que  par  des  fîmptômes 
1res  fâcheux. 

Si  on  ne  s’en  aperçoit  dés  le  commencement, 
il  fe  fait  un  écoulement  du  fuc  nourricier  de  l’Os 
qui  tombe  le  long  du  corps  de  l’Os,  même  ,  de 
maniéré  que  ce  fuc  nourricier  s’arrête  Sc  s’accu¬ 
mule  dans  un  lieu  plus  ou  moins  éloigné  de  la 
FracSture  ,  fuivant  l’cfpace  qui  fe  rencontre  en- 
tr’elle  Sc  les  points  d’attaches  fixes  des  Mufcles, 
fur  Icfquels  ce  fuc  s’arrête. 

Ce  fuc  ofléux 'épanché  forme  par  la  fuite  des 
tems  un  Abcès  ou  un  Ulcéré  incurable  ,  à  moins 
qu’on  n’empêche  (on  épanchement  par  la  gue- 
rifon  de  la  Fracture  :  autrement  l’Os  fe  ca¬ 
rie ,  parce  que  fon  fuc  nourricier  s’écoulant  au 
dehors  ,  ne  peut  fervir  de  nourriture  à  la  partie 
qui  eft  au  deiTous  de  la  Fra<9:ure. 

Les  Vieillards  font  plus  lujets  à  ces  fortes  de 
Fpéfcures  que  les  Jeunes-gens  ,  d’autant  qu’ils 
ont  les  Os  plus  fecs. 

Pour  connoîcrc  les  FifiTures  ,  il  faut  que  le  Chi¬ 
rurgien  pafle  les  doigts  fur  la  longueur  de  l’Os 
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fendu,  afin  de  voir  s’il  n’y  .paroîc  pas  queîqüe 
fente  .  cecy  n’efl:  pas  facile  ,  fur  tout  fi  TOs  fen¬ 
du  efi:  beaucoup  couvert  de  parties  charneufes  ^ 
s’il  ne  Teft  pas  beaucoup  ,  on  fentira  fur  le 
lieu  de  la  Fifiare  une  petite  tumeur ,  6c  le  ma¬ 
lade  y  refientira  de  la  douleur. 

Il  faut  s’informer  du  malade  s’il  n’auroit  point 
entendu  craquer  le  membre  afïe6té ,  fi  peu  de 
tems  apres  le  coup  reçû  ou  autrement  il  auroic 
apperçû  une  tumeur ,  s’il  n’auroit  pas  fenti  quel, 
que  liqueur  s’écouler  le  long  de  FOs ,  6c  enfin 
lui  faire  la-defiüs  les  demandes  qu’on  croit  ne- 
cefiaires  pour  pouvoir  s’aflùrer  de  l’état  de  la 
Fraélure. 

Le  Prognofiic  des  Fraélufes  en  general  ,  fe  tire 
de  la  nature  de  la  Fraéliire  d^  cell^e  de  l’Os 
rompu,  6c  des  accidents  qui  accompagnent  la 
maladie. 

Les  Fraélures  en  travers  font  moins  dange- 
reufes  que  les  obbques  ,  fur  tout  lorfqu’eiles 
font  fi m pies  Celles  qui' arrivent  dans  la  partie 
moyenne  de  l’Os  font  moins  penlleufes  que 
celles  qui  font  proches  des  arriculations  ;  dans 
cette  occafion  il  eft  très  d  fficile  de  remettre  ôc 
de  rafermir  l’Os  rompu  .  à  caufe  des  parties  ten. 
dineules,  nerveufes  6c  ligamenteuf  s  qui  font  au¬ 
tour  des  articulations ,  6c  qui  ne  peuvent  être  1er- 
lées  fans  eau  fer  une  infinité  d’accidents  fâcheux. 

Si  la  Fraélure  eft  accompagnée  de  petites  Ef- 
quilles  qui  piquent  le  Periofie  ou  la  Membrane 
de  la  moelle ,  ou  les  parties  charneufes  ,  ce  fe¬ 
ra  autant  de  petites  playes  occultes  qui  ieronE 
tres-dangereufes  ^  6c  qui  fe  termineront  fouvenc 
par  un  Abcès, 
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Si  un  Os  eft  écrafé  Sc  qu’il  y  ait  plu  (leurs  EC^ 
quilles  feparées ,  en  forte  qu’il  relie  un  cfpace 
ou  le  Calus  ne  puifTc  avoir  lieu ,  il  faut  s’il  eft 
pofïïble  empucer  le  membre. 

Si  les  deux  Os  de  l’Avant- Bras  ou  ceux  de  la 
Jambe  ctoient  fradturez  ,  la  Fradlure  feroit  corn- 
pofée  &  plus  difficile  à  guérir  que  s’il  n’y  a- 
Voit  qu’un  Os  de  ces  parties  de  rompu  ,  parce 
que  celuy  qui  refteroit  en  fon  entier  ferviroit 
d’appui  à  celui  qui  fe  trouveroit  calfé  ,  en  forte 
,qu’il  le  retiendroit  en  fa  place ,  ce  cas  exempte 
la  partie  de  fortes  extentions. 

Les  Os  fe  réühilïent  plûtôt  ou  plus  tard  ,  félon 
qu’ils  font  plus  ou  moins  gros  Ôc  plus  ou  moins 
poreux  ,  de  fuivant  la  diverfitc  de  l’âge  ,  du  tem¬ 
pérament ,  de  la  maniéré  de  vivre  Sc  des  autres 
circonftances. 

Les  petits  Os  fe  réüniftent  depuis  le  dixiéme 
jour  juiqu’au  vingtième  ,  les  gros  depuis  le 
vingtième  jufqu’au  cinquantième  ;  ils  font  plûcôç 
réunis  aux  Jeunes- gens  qu’aux  Vieillards  ,  &  fe 
réiinilfent  tres-dilficilement  aux  Femmes  grofies. 

A  l’égard  des  Fra(5tures  compliquées  ,  elles 
font  plus  ou  moins  dangereufes  ,  fuivant  la  na¬ 
ture  de  leur  complication  ,  qui  peut  arriver  en 
trois  maniérés  ;  Elles  peuvent  être  compliquées 
avec  une  autre  maladie  ,  comme  une  Luxation, 
Playe  ,  VeroUe  ,  Contufion  ,  Scc.  Elles  peuvent 
être  accompagnées  de  Einftrument  qui  les  aura 
faites  ,  ainfi  qu’il  peut  arriver  aux  Fraèlures  cau- 
fées  par  les  armes  à  f  u  ,  où  la  balle  eft  reftee 
dans  le  corps  de  l’Os  fra6l:u:Cj&  où  il  fe  trouvera 
des  Éfquilles  feparées  ou  non  feparées  du  corps 
de  i’Üs  même  ,  qui  piqueront  les  parties  nerveu- 
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fes ,  tendineufe s  ,  ligamenceufes  ou  charneiires  ? 
Enfin  elles  peuvent  être  accompagnées  de  mau¬ 
vais  fiaTptômes  ,  tels  font  les  grandes  Hémorra¬ 
gies  5  les  grandes  Convulfions  ,  &  autres  ,  qui 
mettent  les  malades  dans  un  danger  rnanifefte. 

C'efi:  ordinairement  la  Convulfion  qu^eft  le 
plus  dangereux  fimpiômc  des  Fractures  ,  fur  tout 
la  Convulfion  des  Lèvres,  qu  on  apclle  Ris  Sar- 
donien  :  car  dans  ce  cas  le  malade  ne  furvit  pas 
long-tems  à  fa  blefiure. 

Dans  la  cure  generallc  des  Fraélures  ,  il  s’agit 
avant  toutes  chofes  d’obferver  fi  elles  font  fim- 
ples  y  compofées  ou  compliquées.  -,  pour  fe  pro- 
pofer  des  intentions  ,  fuivant  que  la  nature  de  la 
maladie  le  demande  II  faut  enfuite  apprêter  fon 
appareil ,  remettre  les  extrémités  de  FOs  rompu 
dans  leur  ficuationl  naturelle  ,  les  y  conferver 
jufqu’à  parfaite  guerifon  ,  corriger  les  accidents 
qui  peuvent  furvenir  ,  6c  empêcher  qu’il  n’en, 
vienne  pendant  toute  la  cure. 

Si  rOs  cairé  a  quitté  fon  niveau  ,  on  le  remet*- 
tra  dans  la  fituation  naturelle  par  le  moyen  de. 
l’extciuion  ,  de  la  contre*  extention  &  de  la  con¬ 
formation. 

Il  y  a  deux  fortes  d’extentions  ;  fçavoir  ^  d’é^ 
gales  d’inégalles.  On  appelle  extentions  égales 
celles  qui  fe  font  aux  Fraéturcs  des  Os  qui  corn- 
pofent  fculsune  partie  ,  comme  aux  Bras  6c  aux 
CuiiFes  J  ces  Os  étant  feuls  demandent  qu’on  les 
tire  à  droite  ligne ,  afin  de  remettre  leurs  ex- 
trémitez  à  niveau,  lotfqu’elles  fe  trouvent  l’une 
fur  l’autre. 

L’extention  inégalle  fe  fait  lorfqu’un  des  deux 
ps  de  r Avant- Bras  ou  de  la  Jambe  cft  caffé.. 


s 


Des  Maladies  des  Os.  JL  Partie.  85 

^  que  Taucre  rcfte  dans  fon  entier.  Si  par  exem¬ 
ple  les  deux  extrémitez  d’un  Péroné  calïé  fe 
trouvent  l’une  fur  l’autre ,  ôc  que  l’extrémité  in¬ 
ferieure  loit  placée  au  dehors  ,  il  faut  que  le 
ferviteur  qui  tient  la  Jambe  par  fa  partie  fupe- 
lieure  ^  la  tienne  ferme  fans  branler,  pendant 
qu’un  autre  ferviteur  fera  l’extention  inégalle  , 
en  tirant  un  peu  en  dehors  ôc  de  côté  ,  afin  que 
le  bouc  de  l’Os  rentre  en  dedans  ,  lorfque  la 
partie  aura  allez  été  étendue. 

Les  extentions  fc  font  avec  les  mains  ou  avec 
des  lacs  Ôc  des  machines ,  fuivant  que  la  partie 
fraélurée  le  demande. 

Avant  que  de  faire  ces  extentions ,  il  faut  a- 
voir  égard  aux  complications  de  la  maladie.  Si 
par  exemple  la  Fraélure  étoit  accompagnée  d’u¬ 
ne  grande  Hémorragie  ,  il  faudroit  abfolument 
l’arrêter  avant  toutes  chofes.  Lorfque  i’Hemor* 
ragie  eft  grande ,  la  mort  du  malade  n’efi:  pas 
éloignée. 

Ces  lortes  d'Hemorragie  arrivent  lorfque  les 
extrémitez  d’un  Os  rompu  rompent  ôc  déchirent 
des  vailTcaux  confiderables.^Si  ces  accidents  ar¬ 
rivent  à  la  partie  fuperieure  du  Bras  ou  de  la 
Cuiffe  ,  Ôc  que  l’arcere  axillaire  ou  la  cruralle 
fe  trouve  diviféc  ,  la  guerîfon  en  eft  fort  dçu- 
teule.  Suppofons  que  la  ligature  eût  lieu  pour 
arrêter  le  fang  ,  il  cft  confiant  qu  elle  priveroit 
toute  la  partie  de  nourriture  ;  car  tandis  que  le 
yailîeau  feroit  ferré  par  le  moyen  de  la  ligature, 
la  partie  fujettcàla  dillribution  de  l’Artcrc  fe 
trouveroit  fans  fuc  nourricier- 

Si  une  Fraéture  eft  compliquée  d’une  Luxa¬ 
tion  ,  il  faut  avant  toutes  choies  remettre  la 
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tête  de  TOs  dans  fa  fîtuacion  naturelle  :  Si  00 
raprochoit  les  deux  extrémicez  de  l’Os  rompu  , 
avant  que  de  faire  la  rédudlion  de  Ton  extrémité 
luxée,  les  extrémitez  s’oceroient  de  leur  niveau 
&  cauieroient  une  grande  douleur  au  malade. 

Enfin  ,  fi  la  Fraàure  étoir  accompagnée  d’un 
corps  étrange  ,  comme  des  Efquilles  d’Os  fepa- 
récs  entièrement  ,  ou  des  balles  de  fufil  ou  au¬ 
tres  femblables  ,  il  le  faudroit  retirer  avant  que 
de  s’expofer  à  remettre  l’Os  rompu  dans  fa  fi- 
tuation  naturelle ,  car  ces  corps  étranges  s*op- 
pofent  à  la  réunion  des  Os. 
es  II  n’y  a  point  d’extêntions  à  faire  aux  Fraélu-f 
rcs  longitudinalles  ,  le  bandage  fuffit  pour  les 
guérir  lorfqu’elles  font  recentes. 

S’il  y  a  une  tumeur  fur  la  FiiFure  &  qu’elle 
renferme  du  fang  on  du  fuc  nourricier  de  l’Os, 
il  faut  l’amolir  ôc  l’ouvrir  ;  on  maintiendra  l’ou¬ 
verture  avec  une  tente  ^  &  on  traitera  la  mala¬ 
die  comme  une  Fraéture  compliquée  avec  playe* 
Si  par  malheur  la  Fifiurc  avoir  été  long  ten;is 
fans  s  etre  manifeftée  ,  foie  par  la  négligence 
du  malade  ou  par  l’imperitie  du  Chirurgien,  ÔC 
que  le  fuc  nourricier  de  l’Os  fe  fut  écoulé  de 
l’endroit  fraéluré  dans  un  lieu  plus  bas  pour  y 

caufer  un  Abcès  .  on  tâchera  de  le  faire  meu- 

•  * 

rir  pour  l’ouvrir  ,  on  continuera  l’ouverture 
jufqu  à  l’endroit  de  la  Fillure. 

Si  l’Os  ed:  carié  ,  on  le  ruginera  jufqu’au  vif, 
^  fi  toute  fl  totalité  çft  afE^étée  de  la  Carie  , 
il  n’y  a  pas  d’autre  remede  que  remputacion. 

A  l  égard  des  remedes  pour  la  cure  des  Fra¬ 
ctures  ,  chacun  les  compofe  fuivant  fon  inten- 

lion.  On  fe  fert  fort  mal  à  propos  d’Aftringens^ 

\ 
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Tufage  n’en  vaut  abrolument  rien.  Tout  ce  qu’il 
y  a  de  bons  Praticiens  aujourd’huy  ne  s’en  fer¬ 
vent  pas ,  parce  qu’ils  fcavent  parfaitement  bien 
que  ces  remedes  repoulb*nt  l’humeur  au  dedans 
plûtôt  que  de  lui  aider  à  (oi  tir  ,  ce  qui  occahonne 
des  Tumeurs  à  la  partie  malade. 

On  peut  fe  fervir  d’Eau  de  vie'ou d’Efprit  de 
vin,  mêlé  de  quelques  huiles  chaudes  ,  comme 
de  Romarin  ,  de  Vers  de  terre  ,  de  Rofes  êc 
autres  ,  ces  remedes  ouvrent  les  Pores  &  per¬ 
mettent  la  tranfpiracion  des  Humeurs  au 
dehors. 

Si  on  employé  des  remedes  dans  la  cure  des 
Fradures  fimpies  ,  ce  n’eft  que  pour  prévenir  fuj- la  gueri- 
les  accidens  qui  peuvent  y  furvenir  :  car  d’ail  fon  desFra- 
leurs  ces  fortes  de  Fiadures  n’ont  befoin  que  dures  fim- 
d’un  bandage  pour  retenir  les  extrémitez  rom- 
pues  dans  leur  fîtuation  naturelle.  La  nature  qui  v 
travaille  fans  celle  au  létablllement  des  parties 
blelTëes,  fournit  le  fuc  olfèux  qui  fert  de  Baume 
éc  de  remedeà  l’union  des  Os  fradurez  ,  le  Ga¬ 
ins  qui  fe  forme  de  l’écoulement  de  ce  fuc  nous 
le  fait  allez  connoîtrç. 

Il  faut  donc  s’attacher  à  faire  un  Bandage 
convenable  aux  parties  fradurées  ,  il  ne  doit 
être  ny  trop  ferré  ny  trop  lâche:  s’il  cil  trop  fer- 
I  ré  5  il  empêche  la  circulation  8c  produit  de  fà- 
j  cheux  accidens  :  s’il  eft  trop  lâche  ,  les  extrémi- 
I  tez  de  l’Os  rompu  ne  tardent  pas  à  fe  déplacée 
I  de  leur  place  narurelle.  Pour  que  le  Bandage 
!  foit  comme  il  faut,  il  efl:  necellaire  que  lapar- 
I  tie  inferieure  du  membre  fur  lequel  on  l’aura 
I  fait ,  foie  un  peu  bourlouflée  ,  8c  que  le  malade 
]  y  relTente  une  legere  douleur. 
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Après  que  le  bandage  fera  fak ,  on  fituerâ  îà 
partie  bleftèe  un  peu  en  hauteur  &  niollementi 

Si  un  membre  fraèturé  fe  ttouvoit  rempli  de 
poils  ,  il  faudroic  les  faire  razer  ;  cecy  feroic 
deux  bons  effets  ;  le  premier  feroic  d’ouvrir  les 
Pores  ,  par  lefquels  les  humeurs  tranfpii croient 
plus  facilement  j  Sc  le  fécond  épargneroic  des 
douleurs  au  malade  ,  Ibrfqu’on  levcioit  l’appa¬ 
reil  ,  parce  que  les  remedes  ne  s’attacheroienc 
pas  à  ces  poils. 

Comme  j’ay  fait  cy-deflus  la  différence  des 
Fraètures  d’avec  les  Playes  des  Os ,  je  croy  qu’il 
cft  neceffaire  d’en  traiter  icy  j  cette  derniere  ma¬ 
ladie  eft  une  folution  de  continuité  en  l’Os  j 
feite  par  un  inftrument  tranchant. 

Il  y  a  deux  fortes  de  Playes  des  Os  j  fçavoir, 
une  où  la  piece  fe  trouve  emportée  ,  &  l’autre 
où  l’Os  fe  trouve  incité  ^  fans  que  la  piece  en 
foit  feparée. 

La  caufe  de  ces  differentes  Piayes  ne  peut 
provenir  que  par  la  violence  d’un  coup  re^ûd’un 
inftrument  tranchant^ qui  détruit  les  fibres ofTeu-, 
fes  ,  en  divifant  leur  continuité. 

Le  Diagnoftic  de  ces  fortes  de  Playes  eft  fa¬ 
cile  ,  fur  tout  quand  la  piece  de  POs  a  été  em¬ 
portée.  A  l’égard  du  prognoftic  ,  on  peut  dire 
que  la  petite  incifion  cft  moins  dangereufe  que 
la  grande  ,  que  celle  qui  emporte  les  extrémitez 
eft  très- mauvaife  ,  parce  qu’en  mêmemems  les 
parties  mulculeufes  vafculaires  fe/trouvenc 
emportées,  ce  cjui  caufe  de  grandes  Hémorra¬ 
gies  5  la  mortification  du  Membre  &  la  perte 
entière  du  makde  .  s’il  n’cft  promptement  fe- 
couru  après  fa  bielfure. 


Dans 
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Dans  la  cure  des  Playes  des  Os  il  s’agit  de 
les  mettre  à  couvert  des  injures  de  Pair  ,  autant 
qu’il  efl:  pofïible ,  s’ils  n’en  font  pas  déjà  altérez. 
Avant  que  de  fatisfaire  à  cecte^intention ,  il  faut 
tirer  les  corps  étranges  s’il  y  en  a. 

Si  les  Os  peuvent  être  recouverts  par  les  par¬ 
ties  molles  ,  on  les  en  recouvrira  avec  quelque 
point  de  Suture  s’il  en  efl  neceiraire.  On  pen- 
fera  la  Playe  avec  des  plumaceaux  trempez 
dans  des  liqueurs  fpiritueufes,  &  on  ne  fe  fervira 
pas  de  bourdonnets  ny  de  médicamens  gras  ou 
onélueux  ;  les  bourdonnets  empêchent  les  Playes 
de  fe  réjoindre  ,  &  les  médicamens  cnélueux  al¬ 
tèrent  les  Os.  Il  eft  necellaire  dans  la  cure  de 
ces  Playes  de  faire  obferver  un  bon  régime  de 
vivre  ,  afin  d’aider  à  la  nature  pour  la  généra¬ 
tion  d’un  bon  cal. 

Le  Crâne  comme  les  autres  parties  oflèures 
cft  fujet  aux  Fraétures  &  aux  Playes  :  on  a  toû- 
jours  dit  jufqu’à  prefent  que  le  Crâne  fe  fradii- 
roit  par  incifion  Sc  par  contufion  ,  cependant  le 
mot  de  Fradure  comprend  &  veut  dire  un  Os 
rompu  Ôc  contus.  Il  n’y  a  point  de  Fradure  fans 
contufion  ^  ainfi  la  Fradure  différé  de  la  Playe, 
en  ce  que  celle-  cy  efi:  une  incifion  faite  à  FOs, 
fans  qu’il  fe  trouve  contus.  La  différence  qu’il 
y  a  entre  ces  deux  maladies  eft  que  la  Playe  ou 
i’incifion  du  Crâne  ne  fe  peut  faire  fans  la  di- 
f  vifion  des  tegumens  qui  le  couvrent  ,  Sc  que  la 
I  Fradure  arrive  fouvent  fans  que  ces  mêmes  tc- 
j  gumens  foient  divifez. 

Déplus  la  Playe  duCrâne  n’eO:  jamais  accom- 
I  pagnéc  de  fimptômes  fi  fâcheux  que  ceux  qui 
lî  accompagnent  la  Fradure  :  C’eft  pourquoi  dans 
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cette  première  malaJie  on  ne  pratique  pas  fl 
fouvenc  l’operation  du  Trépan  qu’a  la  feconule  , 
&  lovfqu’elle  fe  pratique  dans  les  incifions  du 
Crâne  ,  c’eft  lorfqu’ellcs  fe  trouvent  compliquées 
de  contuiionaux  Os,  ou  de  violentes  commotions 
au  Cerveau. , 

On  a  toûjours  eu  jufqu’à  prefent  beaucoup 
de  déference  pour  le  fentiment  des  Anciens  au 
fujec  d’un  nombre  infini  de  Fraétures  du  Crâne  , 
qui  n’ont  jamais  eu  lieu  que  dans  leur  imagina¬ 
tion  :  On  n’a  pas  été  fi  indulgent  pour  leurs 
penfées  fur  les  differentes  Fraélures  des  extré^. 
mitez  ,  fur  la  circulation  du  Sang  ,  fur  la  for¬ 
mation  du  Fétus  ,  Sc  fur  quantité  d’autres  er¬ 
reurs  qu’ils  avoient -jtant  fur  l’Anatomie  que  fur 
la  pratique  des  Operations. 

Toutes  ces  fortes  de  Fraétures  du  Crâne  fe 
peuvent  réduire  fous  la  Concuiion  avec  divifion 
&  Ffquilles  feparées  ou  non  f  parées  du  corps 
de  l’Os  ,  &  fous  la  contufion  fans  divifion  ap- 
parente  ,  &  par-conlequent  fans  Efquille. 

Je  laifie  à  part  l’Incifion  ,  puifque  c’eft  une 
Playe  faite  au  Crâne  par  un  inftrument  tren- 
chant  ,  dont  les  elpeces  &  diff.Tences  fe  tirent 
de  la  fituation  ,  de  la  longueur  ,  de  la  profon¬ 
deur  &c  des  accidens  qui  les  accompagnent 

Ces  fortes  de  Playes  font  grandes ,  moyennes 
ou  petites  ,  elles  font  luperficielles  ou  pénétran¬ 
tes  -,  des  pénétrantes  les  unes  le  font  feule¬ 
ment  jufqu’au  Difploë ,  les  autres  pénétrent 
les  deux  tables  ,  &  enfin  les  autres  le  font 
julques  dans  la  lubflance  du  Cerveau, 

Les  unes  font  droites  ,  les  autres  obliques  , 
les  autres  où  la  picce  efl  emportée ,  ainfi  qu’il 
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arrive  dans  les  coups  de  fabre  ,  de  ferpe  ,  ou  au¬ 
tres  inftrumens  f  mblables. 

Lorfque  les  Play -s  du  Crâne  font  accompa¬ 
gnées  de  conçabon  de  POs  o  i  de  commonon  au 
Cerveau  ,  (  ce  qui  arrive  lorfque  l'inldrumenc 
dont  elles 'font  faites  n’ell:  pas  bi^n  trenchant  ) 
il  lurvi^  ntau  malade  les  me  nés  accidents  qu’artx 
véritables  Fraéfures  ;  Sc  cecy  à  caule  de  ces  com¬ 
plications  ,  où  Ton  eft  fouvent  obligé  d’appli- 
qurr  le  Trépan  J  à  moi  ns  que  la  Playe  ne  péné¬ 
tré  jufqu’a  Pinterieur  .  &  qu’elle  ouvre  le  Crâne 
juiqu'au  point  de  permettre  la  firrtie  des  matières 
épanchées  &  de  relever  les  Elquilles  s’il  yen  a. 

Les  elpeces  ôc  difFerences  des  Fraétures  du 
Cl  âne  fe  rapportent  toutes  fous  la  Contufion  , 
ainli  qu’il  eft  marqué  cy  deftus  ;  avec  cette  dif¬ 
férence  .cepen  ant  que  les  unes  font  avec  divi- 
fion  apparf’nre  dont  il  v  en  a  de  petites  ,  en 
forte  qu’elles  ne  font  ni  comprefïîon  ni  ponétion 
fur  les  Membranes  du  Cerveau  :  elles  n'atta¬ 
quent  quelquefois  que  la  prenuerc  table  ,  fe 
manifeft*.  nt  aux  yeux  par  une  fimple  fêlure  ou 
ftfture  ,  (ans  être  accompagnée  d’Elquillcs  fepa- 
rées  ou  non  feparées  du  corps  de  POs  fraéluré. 

Les  autres  au  contraire  penetrenr  le  Ci  âne  ^ 
foit  qu’elles  foient  petites  ,  fou  qu’elles  (oient 
grandes  ,  elles  font  comprefïîon  &-  poriéFion  tout 
enfemble  par  des  Efquilles  feparées  ou  non  fe- 
parés  du  corps  de  POs  affrété. 

La  Contuhon  fans  divihon  apparente  des  Os 
du  Crâne  arrive  aux  enfans  ,  lorfque  leurs  Os 
font  capables  de  recevoir  des  imprelTîons  d’en¬ 
foncement  ,  fans  qu’il  en  puiftc  arriver  aucuns 
accidents  fâcheux, 

M  ij 
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La  caufe  des  Playes  &  des  Frafbures  du  Crâne 
efl:  tout  ce  qui  peut  détruire  ia  reclitude  de  fes 
fibres  olfeutes  ^  comme  les  coups  qu’on  peut  re¬ 
cevoir,  Sc  les  chûtes  qu’on  peut  faire. 

Les  blellurcs  du  Crâne  fe  connoiifent  par  la 
vue  ,  par  le  coucher  &  par  l'ouye.  Il  eft  facile 
de  voir  la  playe  du  Crâne  ,  fur  tout  fi  la  piece  a 
été  emportée  :  D’ailleurs  le  doigt  ôt  la  fonde 
font  allez  connoître  ces  forces  de  maladies  5 
i’ouye  fait  diftinguer  la  Playe  de  la  Fraéfure , 
en  frappant  fur  l’Os  malade ,  on  l’entend  fonner 
d’un  fon  de  pot  fêlé  ^  s’il  ell  fraéturé  ,  ce  c]ui  ne 
fe  rencontre  pas  à  la  Playe ,  ^fi  elle  ell:  petite  , 
car  pour  lors  l’Os  a  fon  timbre  ordinaire. 

Il  y  a  encore  des  lignes  qui  fe  peuvent  tirer 
des  caufes  delà  maladie  ,  de  l’endroit  du  Crâne 
qui  a  été  frapé  ,  èc  des  accidents  qui  accompa¬ 
gnent  la  bhlï'are. 

Sous  les  caufes  de  la  maladie  on  comprend 
trois  chofes  ;  fçavoir  ,  celui  qui  a  frappé  ,  celui 
qui  a  été  frappé  ,  èc  i’inflrument  dont  il  a  été 
frappé. 

De  ces  trois  chofes  il  efc  confiant  qu’il  n’y  a 
fouvent  que  le  malade  qu’on  peut  conliderer  , 
car  celuy  qui  l’a  bleifé  n’a  pas  coutume  de  l’ac¬ 
compagner  ,  pour  inllruire  le  Chirurgien  fur  la 
pollure  dans  laquelle  il  étoit  ,  lorfqu’il  a  donné 
le  coup ,  &  de  quel  inllrument  il  s’eft  fervi  pour 
îe  frapper.  Toutes  les  demandes  qu’on  peut  faire 
tant  au  malade  qu’aux  aiîillans  ne  fervent  pas  de 
grand’chofe  ,  lorfque  la  Fraélure  eft  fans  divilion 
des  parties  molles  ,  dans  ce  cas  il  eft  toujours 
bon  de  fe  fonder  fur  les  accidens  qui  paroilfenc 
au  moment  de  la  blellure  ou  peu  de  teips  après» 
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La  connoiiïance  des  Fractures  du'Crâne  qui 
-font  accompagnées  de  Playes  aux  régumens  ,  eft 
fondée  fur  des  lignes  bien  plus  furs  Sc  plus  cer¬ 
tains  5  la  vue  &  le  coucher  les  font  connoicre, 

Les-accidens  qui  fe  rencontrent  aux  Frâ61:urcs 
du  Crâne  font  primitifs  &  confècutifs  :  les  pri¬ 
mitifs  paroilTcnt  à  Finftanc  de  la  blelfure  ;  tels 
font  la  chute  ,  rébloüiifement ,  la  perce  de  con- 
noidance ,  le  tournoyement ,  le  vomilîement  des 
derniers  alimens  qu’oirpeut  avoir  pris,  &c. 

Les  accidens  confecutifs  font  ceux*qui  ar¬ 
rivent  après  la  blenfure  ,  comme  la  fièvre,  le  dé¬ 
lire  ,  les  frilTons ,  le  vomilîement  billicux  de  au¬ 
tres  de  cette  naturea  ' 

■  Dans  les  bleirures  des  Tvleninucs  8c  du  Cerveau 
outre  ces  accidens  ,  il  fort  du  fang  par  le  nez  , 
par  la  bouche  ,  par  les  oreilles  ;  le  vifage  devient 
enflammé  aulîî  bien  que  les  yeux  ,  Sc  toute  ‘la 
tête  du  malade  eft  fort  douloureufe. 

•  Si  la  Playe  ou  laFraéture  du  Crâne  efl;  grande 
8c  qu’il  fe  falFe  du  pus  fous  la  Dure-mere  , 
cette  membrane  fera  rouge  &  fortira  par  l’ou¬ 
verture  du  Crâne, 

Les  Agnes  de  la  commotion  au  Cerveau  font  à 
peu  prés  comme  ^eux  des  Fraclures  du  Crâne  -, 
avec  cette  différence  que  ces  accidens  fubflftent 
I  dans  les  Fraéfures  du  Crâne  ,  jufqu’a  ce  qu’on 
I  ait  appliqué  le  Trépan  qui  donne  lieu  de  relever 
les  Os  enfoncez  8c  de  tirer  les  liqueurs  épan¬ 
chées  fous  le  Crâne  ,  au  lieu  que  ces  accidents 
cèdent  bien- roc  après  quand  lis  font  caufez  par 
la  commotion  du  Cerveau  ,  à  nioins  qu’elle  n’ait 
été  aîfez  grande  pour  occaflonner  un  épanche¬ 
ment  fous  le  Crâne  ^  en  ce  cas  iln’cft  pas  moins 


Ce  que  c*e(l 
que  les  acci- 
dens  qu’on 
appelle  pri¬ 
mitifs  6c 
confecutifs» 


Signes  des 
blelTures  du 
Cerveau  8c 
de  les  nrern- 
branes. 

A  quoy  on 
connouaudl 

,  ,  À 

le  faïc  dispus 
lous  la  b)ure 
Mere  dans 
les  grandes 
Fiaélures  du 
Crâne. 

Diagnodic 
de  la  com¬ 
motion  du 
veau. 


1 


94  Vent  Me  ChimrgieJ 

nccefTaire  d’appliquer  le  Trépan. 

Prognoflic  Le  Prognoftic  des  Playes  Sc  des  Fraétures 
des  pTayes&  Crâne  fo iic  difFerens  Fuii  de  Faucre,  en  ce  que 
la  Fraélure  eft  bien  plus  fâcheufe  6c  plus  acraia-» 
dre  que  la  Playe  ,  a  moins  que  cette  derniere 
maladie  ne  loit  accompagnée  d’une  violente 
commotion  au  Cerveau  ,  qui  attire  après  elle 
les  mêmes  fimptômes  que  ceux  qui  arrivent  aux 
Fraélures  du  Crâne. 

A  régard  du  prognoflic  de  la  Fraélure  ,  il  Te 
tire  de  la  partie  bleffée  ,  de  la  grandeur  ou  de 
la  petitefTe  de  la  maladie  ,  de  la  force  &  de  la 
quantité  des  accidens  qui  arrivent  aux  malades. 

Le  prognoflic  qui  fe  tire  de  la  partie  efl  le 
plus  Couvent  celuy  qui  nous  fait  efperer  lagueri- 
fon  du  malade,  ou  qui  nous  fait  craindre  fa  mort. 

Par  la  partie  on  entend  tout  le  corps  en  ge¬ 
neral  &  la  partie  du  Crâne  afF^élée,  Si  celui  ou 
celle  qui  efl  malade  d’une  Fraélure  confi  lerable 
au  Crâne  efl  par  malheur  attaqué  de  la  VerolCg 
du  Scorbut ,  de  quelques  fupprefîîons  d’Hemor- 
roïdes  ou  autres  ,  la  Fraélure  ell  plus  dange- 
reufe  ,  que  fi  d’ailleurs  le  malade  étoit  d’un 
bon  tempérament  :  ces  fortes  de  complications 
rendent  la  maladie  très  à  craindre. 

Que  chaque  C^'âne  a  fon  prognoftic 

partie  dh  particulier  :  par -exemple  une  Fraéture  qui  ar- 
Crâneafon  rive  fous  le  Mufclc  Temporal  efl  très  -  dange- 
prognolHc  reufe  ;  parce  que  ce  Mufcle  efl  rempli  de  vaif. 

^oi!r*"les^Frâ  confiderables  qui  empêchent  dé  faire  des 

dures,  incifions  pour  appliquer  le  Trépan  avec  facilité^ 
d’ailleurs  ces  blefliires  font  pour  l’ordinaire  ac¬ 
compagnées  de  convulfions  ^  de  délires  &  d’au¬ 
tres  fimpcômes  fâcheux. 
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Les  Fra6tures  6c  les  Playes  du  Crâne,  qui  arri¬ 
vent  ur  le  travers  des  Sutures  ,  proche  le  Vertex, 
font  cres-dangereufes  ,  par  rapport  à  ce  que  la 
Dure-  mere  qui  eft  attachée  à  cette  partie  fe  trou¬ 
ve  pour  lors  coupée  &  déchirée. 

Quand  ces  fortes  de  maladies  arrivent  à  l’Os 
Occipital,  le  péril  cft  toujours  très  grand ,  tant 
par  rapport  au  Cervelet  , qu’au  principe  des 
Ne  rfs ,  &  à  la  quantité  de  Sinus  qui  fe  trouvent 
fous  celte  partie, 

A  fégard  du  prognoftic  qui  fe  tire  de  la  ma¬ 
ladie ,  on  peut  dire  que  plus  la  Fraéture  eft  ac¬ 
compagnée  d’Efquilles  qui  piquent  la  Dure- 
mere  ,plus  elle  eft  dangereufe  par  les  accident 
qui  perieverent,  l'ans  quelques  fois  qu’on  puilTe 

feavoir  véritablement  le  lieu  de  la  Fraéture  : 

» 

C  ecy  arrive  lorlque  la  table  interne  ell:  fraétu- 
rée  ,  fans  que  l’externe  la  (oit  ;  pour  lors  le  ma¬ 
lade  n’en  réchappe  gueres  ,  à  moins  qu’on  pe  lui 
fade  l’operation  fort  à  propos ,  afin  de  relever 
les  F  (quilles  &  par  ce  moyen  appaifer  &  cal¬ 
mer  la  cjuantité  des  accidens  qui  ne  celFent  pas 
fans  cela. 

Parlant  en  general  on  peut  dire  que  de  quel¬ 
que  maniéré  que  le  Crâne  foit  fraéiuré  ,  le  ma¬ 
lade  eft  toûjours  en  danger  ;  ces  blcifures  doi¬ 
vent  être  traitées  avec  toute  l’application  pofli- 
ble  .parce  qu’il  furvient  fouvent,  même  après 
un  long-tems  &c  lorlqu’on  y  penfe  le  mojns  ,  ’de 
fâcheux  accidens  ;  c’eld  pourquoy  il  eft  bon  de 
les  examiner  de  prés  6c  avec  attention. 

Quand  le  Crâne  fe  trouve  noir  c’eft  un  mau¬ 
vais  figne  -,  fi  avec  cette  couleur  du  Crâne  la 
langue  fc  trouve  fendue  par  fecherefie,  6c  qdil 
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paroiffè  delîus  des  petites  puftulles  ,  qu’elle  foit 
noire  par  récoulement  d’une  ianie  qui  fuinte  aii 
travers  des  trous  du  Palais  ,  on  peut  croire  que 
ce  font  des  marques  de  la  mort  des  malades  ; 
&  il  eft  très- rare  de  les  voir  échapper  lorfqu’üs 
ont  CCS  mauvais  fimptômes. 

Les  principaux  accidents  dont  on  peut  tiret 
un  jufte  prognoftic dans  les  Fraétures  du  Crâne, 
font  lorfqu’il  furvient  aux  malades  une  diarhée, 
une  difï'entcrie  ,  que  leurs  urines  font  blanches 
ou  troubles  comme  celle  des  Cavalles  ,  que  le 
vomiirement  leur  arrive  dans  le  tems  du  délire 
ou  de  la  létargie  ,”tous  ces  fimptômes  font  pour 
l’ordinaire] mortels  5  les  blefTures  ou  le  Cerveau 
ou  fes  Membranes  font  emportées  ,  font  le  plus 
fouvent  de  ce  nombre. 

Lorfque  les  fâcheux  fimptômes  qui  fucce- 
dent  aux  Fraétures  du  Crâne  continuent  à  nous 
faire  connoître  qu’il  y  a  des  Efquilles  qui  bief* 
fènt  les  parties  renfermées  fiius  le  Crâne  ,  oii 
qu’il  s’y  trouve  quelque  liqueur  épanchée  ,  il 
faut  abfolument  appliquer  le  Trépan  ,  P  cher¬ 
cher  un  endroit  où  il  fe  puifie  appliquer  fans 
danger  ^Jparce  que  fi  on  Pappliquoit  fur  certains 
endroits  du  Crâne ,  le  remede  fe  trouveroit  pire 
que  le  mal. 

Si  la  Fraélurc  eù  grande  ,  qu'elle  donne 
moyen  de’ relever  les  Efquilles,  &c  qu’elle  puilTe 
fervir  de  pafiage  aux  matières  épanchées  fous  le 
Crâne  5  l’operation  du  Trépan  n’a  pas  de  lieu, 
parce  qu’on  peut  fe  fervir  de  l’ouverture  de  lai 
Fradurc,  pour  fatisfaire  aux  intentions  qu’on 
fe  propofe^ 
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Le  Trépan  ne  peut  s’appliquer  fur  les  Sutures  Endroits  où 
fans  déchirer  les  Membranes  du  Cerveau  qui 
s’y  trouvent  fouvenc  adhérantes  j  fi  le  brifement 
de  rOs  fe  cdmmuniquoit  fur  le  travers  d’une  Su-  ^ 
tare  Ôc  qu’il  fe  manifeftât  fut  deux  Os  ,  on  les 
trépaneroit  cous  deux  à  l’endroit  le  plus  commo¬ 
de  &  le  plus  neceifaire. 

Le  Trépan  ne  s’applique  pas  fur  les  Sinus  fur- 
cilicrs  ,  parce  qu’ils  font  tapiifez  d’une  Mem¬ 
brane  fort  épaille,  qui  occafionneroit  une  fupu- 
ration  tres-longue.  De  plus  ayant  percé  la  pre¬ 
mière  table  5  il  fe  trouveroic  un  vuide  plus  ou 
moins  grand ,  fuivant  l’éminence  de  la  partie  fu- 
perieure  des  Orbittes  ^  ôc  pour  pénétrer  jufqu'à 
l’interieur  du  Crâne  ,  il  faudroit  encore  trépaner 
la  fécondé  table  ,  quelque  fois  éloignée  de  la 
première  environ  la  diftancc  d’un  demi  travers 
de  doigt. 

On  ne  trépane  point  non  plus,  fur  le  milieu 
de  l’Os  Coronal ,  depuis  fa  partie  moyenne  juf- 
qu’à  fon  inferieure  ,  parce  qu’à  cet  endroit  il  y 
à  une  produélion  epineufe  où  s’attache  la  Dure- 
mere.  , 

Le  Trépan  ne  s’applique  pas  fur  beaucoup  de 
parties  de  l’Occipital  ,  fur  tout  à  l’endroit  qui 
cft  vis  à  vis  de  la  rencontre  du  Cerveau  &  du 
Cervelet,  dans  fon  milieu  du  depuis  le  haut 
jufqu’en  bas  ,  parce  que  dans  ces  parties  il  y  a 
une  goutiere  crucialle  ,  dans  laquelleTe  trouvent 
les  Sinus  de  la  Dure-merc.  Enfin  le  moins  qu’on 
peut  appliquer  le  Trépan  fur  l’Occipital  c’eft 
toûjours  le  meilleur  ,  parce  que  deflous  il  y  a 
plulieurs  parties  qu’il  faut  prendre  garde  d’inter- 
reffer  avec  les  dents  de  la  Couronne  ,  &  que 

N 


Ce  qu*iî 
fauc  faire  a- 


vanc  que 
d’appliquer 
le  Trépan. 


Maniéré  de 
faire  l*ope- 
ration  du 
Trépan. 


98  La  VeritaUe  Chirurgien 

d’ailleurs  cet  Os  eft  tres-épaisj  de  plus  il  faiidroÎÈ 
couper  quelques  Mufcles  extenreurs  de  la  Tête  , 
afin  d’appliquer  la  couronne ,  &  outre  ces  cas  il 
feroit  abfolument  necefTàirc  que  le  malade  fut  po- 
fé  fur  le  vifage  5  ce  qui  empêcheroit  le  Chirurgien 
d’appuyer  fortement  la  couronne  fur  le  Crâne 
pour  le  percer. 

On  trépane  le  moins  qu’on  peut  fur  les  Os 
Temporaux, pour  les  railons  marquées  cy  deiïus. 
Je  ne  parleray  pas  icy  de  l’cuvérture  des  tégu. 
mens  qu’on  cft  obligé  de  faire  pour  appliquer 
le  Trépan  j  j’en  traiteray  dans  la  quatrième  par¬ 
tie  cy*  apres  ,  en  parlant  des  Playes  de  la  Tête. 

Avant  que  d’appliquer  le  Trépan  ,  il 'faut  ap¬ 
prêter  l’appareil  qui  doit  être  compofé  de  deux 
fîndons  -,  îçavoir ,  un  de  linge  fin  Ôc  l’autre  de 
charpie.  Ces  deux  findons  feront  un  peu  plus 
grands  que  l’ouverture  du  Crâne,  3c  attachez 
d’un  fil  par  leur  milieu,  afin  de  les  retirer  de 
l’ouverture  loüfqu’on  panfera  le  malade.  Le  refte 
de  l’appareil  confîfte  en  petits  plumaceaux  ronds 
pour  remplir  le  trou  du  Trépan  ,  des  bourdon- 
nets  pour  la  Playe  ,  d’un  plumaceau  pour  les 
couvrir ,  des  comprelTes  ,  &  une  fervietee  avec 
laquelle  on  fera  le  couvre  chef. 

L’appareil  étant  prêt  ôc  le  lieu  reconnu  pour 
l’application  du  Trépan  ,on  commence  d’abord 
par  firuer  la  tête  du  malade  ,  de  maniéré  qu’elle 
fûit  ferme.  Pour  cet  effet  on  la  fait  tenir  pat 
autant  de  ferviteurs  qu’on  le  juge  à  propos  ^  on 
bouche  les  oreilles  du  malade  avec  du  coton  , 
on  ôte  le  Pericrâne  ,  afin  de  ne  le  pas  expofer 
aux  dents  de  la  Couronne  pour  être  déchiré  , 
&  on  applique  çnâiice  le  perforatif,  avec  le- 
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qqel  on  fait  un  petit  trou  pour  loger  la  piramû 
de  de  la  couronne. 

L’arbre  du  Trépan  doit  être  tenu  du  dedans 
de  la  main  gauche  ,  afin  qu’on  appuyé  le  fronc 
fur  le  dos  de  certe  main  ,  pour  comprimer  le 
Trépan  &  le  tourner  de  la  main  droite  avec 
plus  de  force. 

Le  petit  trou  perforatif  étant  fait ,  on  ôte  la 
Trépan  pour  mettre  la  couronne  garnie  de  fa 
piramidc  à  la  place  du  perforatif  :  Cette  piramî- 
de  étant  dans  le  trou  perforatif  ,  afiujettit  la 


On  ôte  enfuite  la  couronne  ^  on  retire  la  pi- 
ramide  ,  on  trempe  la  couronne  dans  l’huile  ro-i 
fat  &:  on  la  remet  dans  fa  trace  ,  on  tient  le  Tré¬ 
pan  comme  il  efi:  marqué  cy-delTus  ,  &  on  le 
tourne  avec  la  main  droite  avec  afifez  de  vitelTe, 
jufqu’à  ce  qu*on  apperçoive  un  peu  de  fang  , 

(  c’eft  ce  qui  fait  connoître  qu’on  eft  au  Difploe  ) 
pour  lors  on  retire  la  couronne  afin  d’en  nettoyer 
les  dents  avec  une  petite  brolTc ,  de  laquelle  on 
nettoyé  auflî  la  circonférence  du  trou  du  Crâne: 
on  retrempe  les  dents  de  la  couronne  dans  l’huile 
rofat ,  on  la  remet  dans  fa  place  ,  &  on  tourne 
un  peu  plus  doucement ,  afin  d’éviter  l’enfonce¬ 
ment  du  Trépan  dans  le  Cerveau. 

On  ôte  la  couronne  de  tems  en  te  ms  ,  pour 
voir  avec  une  plume  taillée  en  cure- dent  fi  l’Os 
fc  coupe  égallcmcnt ,  afin  d’appuyer  le  Trépan 
fur  l’endroit  le  moins  coupé.  On  a  foin  de  voir 
avec  la  Feuille  de  Mirte  fila  picce  eft  prête  à 
tomber  ,  pour  la  tirer  dehors  par  le  fecours  de 
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cet  inftrumcnt,  quand  elle  fera  détachée. 

Lorfqu’on  a  lire  la  piece  d'Os,!!  refte  tou¬ 
jours  au  fond  du  trou  de  petites  inégalitez  qui 
pourroient  blelTer  la  Dure-  mere  ,  ii  faut  les  cou¬ 
per  avec  le  Lanticulaire.  L'extrémité  de  cet  in- 
ftrument  ferc  à  prclTer  la  Dure -mere  ,  afin  de 
faire  fortir  les  matières  qui  j’incommodent  ; 
on  fait  pencher  la  tête  du  malade  du  coté  du 
trou  du  Trépan  pour  la  fortie  de  ces  matières  ; 
on  lui  fait  boucher  le  nez  &  la  bouche  d’une  de 
fes  mains ,  comme  s'il  vouloir  loufler  dedans  a- 
vec  violence  ;  cccy  contribue  à  faire  fortir  le 
pus  ou  le  fang  épanché  fous  le  Crâne. 

Si  ces  matières  font  renfermées  fous  la  Dure- 
merc  ,  on  l’ouvrira  avec  une  lancette  enfernrîée 
dans  une  faufic  tente. 

On  abforbera  ces  matières  avec  des  fauflfes 
tentes  de  linge  fin  ou  de  charpie  :  S'il  fe  ren¬ 
contre  des  Eiquillesqui  piquent  la  Dure- mere  , 
on  les  relevera  avec  l'élevaroire  ;  fi  elles  font 
feparées  de  l’Os  ,  on  les  retirera  5  le  tout  étant 
bien  nettoyé  ,  on  appliquera  l'appareil. 

Le  Sindon  de  linge  fera  trempé  dans  refpiit 
de  vin  le  miel  rofac ,  partie  égalie  ,  enfuice' 
appliqué  fur  la  Dure- mere ,  fur  laquelle  on  l’é- 
tendfa  avec  une  fonde  ,  afin  que  cette  Membra¬ 
ne  ne  fc  frotte  pas  contré  les  bords  internes 
du  trou  du  Tiépan. 

Le  fécond  findon  qui  doit  être  de  charpie 
un  peu  plus  petit  que  le  premier,  fera  trem¬ 
pé  &  appliqué  comme  luy  ,  ayant  foin  fur  tout 
de  iaifier  fortir  les  fils  defquels  ils  font  atta¬ 
chez  ,  pour  les  retirer  facilement  toutes  les  fois 
qu'on  panfera  le  malade. 
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Le  trou  du  Crâne  fera  rempli  de  petits  plu- 
piaceaux  ronds  ^  ôc  la  Playe  des  tégumens  de 
bourdonnets ,  qui  feront  couverts  d’un  grand  plu- 
maceau  ;  on  mettra  par  deffus  une  ou  plufieurs 
compreiFes  ,  un  bonnet,  &  delTus  le  tout  on  fer^ 
le  couvre  chef.  '  ^ 

Je  trouve  qu’il  n’eft:  pas  à  propos  de  fe  fervir 
d’emplâtre  pour  couvrir  une  playe  lorfqu’pn  em¬ 
ployé  des  plumaceàux  Ces  emplâtres  ne  peu¬ 
vent  fervir  qu’à  contenir  l’appareil ,  ce  qui  feroit 
utile  (i  on  ne  faifoit  pas  de  bandage  fur  la  partie 
blellée.  La  vertu  de  ces  emplâtres  ne  pouvant 
fe  communiquer  au  travers  des  bourdonnets 
&  des  plumaceaux  ,  je  confeillerois  volontiers 
de  les  garder  pour  s’en  iervir  ,  lorfqu’on  ne 
veut  ou  qu’on  ne  peut  faire  de  bandage  fur  une 
partie  blefîëe. 

On  fera  quelques  feignées  au  malade  ,  afin 
de  prévenir  l’inflammation  des  Membranes  du 
Cerveau  ;  comme  la  Dure- mere  s’enflamme 
quelques  fois  &  (ort  par  l’ouverture  du  Crâne  il 
faut  avoir  foin  de  bien  boucher  cette  ouverture 
avec  la  charpie. 

L’on  panfera  la  Playe  une  fois  par  jour,  de  la 
même  maniéré  qu’au  premier  appareil  ,  au¬ 
près  de  laquelle  on  aura  foin  d’approcher  un 
réchaud  de  feu  ,  ôc  on  fera  une  bonne  embro¬ 
cation  d’efprit  de  vin  &  d’huile  rofat  fur  la 
partie  malade. 

On  aura  foin  de  donner  detems  entems  quel¬ 
ques  lavemens  au  malade  ^  afin  de  lui  tenir  le 
ventre  libre  ,&  on  le  lailTèra  tranquille  dans  fon 
lit ,  duquel  les  rideaux  ieront  fermez. 

Q^and  le  Cerveau  &c  fes  Membranes  ont  été 
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blciîcz  ,  il  furvient  quelques  fois  une  excroiffan-* 
ce  fongueiifc  ;  il  la  faut  confommer  peu  à  peu 
avec  des  cauftiques  doux. 

Il  faut  recommander  au  malade  de  garder  un 
bon  régime  de  vivre  ,  &  lui  appliquer  furfon 
trépané  des  remedes  qui  avancent  lexfoliation. 

Le  Cal  qui  remplit  le  trou  fe  fait  ordinaire¬ 
ment  en  quarante  ou  cinquante  jours  ^  quelques 
fois  plutôt ,  quelques  fois  plus  tard  ,  félon  f  âge 
&  le  tempérament  du  malade. 

Les  Os  du  Nez  font  fu jets  aux  Playes  &  aux 
Fradures  comme  les  autres  Os  ;  les  caufes  de 
ces  maladies  font  expliquées  cy^deflus  ,  je-  n’en 
parleray  pas  davantage. 

Le  diagnoftic  des  Playes  Sc  des  Fraéfcures  des 
Os  du  Nez  fc  connoît  par  la  vûe  ôc  par  le 
toucher. 

Le  prognodic  de  ces  maladies  fc  tire  de  leur 
grandeur  ou  de  leur  petiteffe  &  des  accidens  qui 
les  accompagnent  :  fi  on  lès  négligé  ,  il  furvient 
des  excroifiances  internes  qu’on  appelle  Polipes  „ 
delquels  je  parleray  dans  la  quatrième  partie  ci- 
aprés. 

La  Playe  des  Os  du  Nez  fe  panfe  Sc  fe  guérit 
ainfi  qu’il  eft  marqué  cy-defius  dans  le  general 
des  Fraélures  ;  cela  fuffic  pour  les  Playes  qui'_ 
peuvent  arriver  aux  autres  Os  ,  ôc  dont  je  ne 
parleray  plus  dans  la  fuite.  ,  '  \ 

Pour  remettre  les  Os  du  Nez  rompus  dans 
leur  fituation  naturelle  ,  il  faut  que  le  Chirurgien 
fitué  le  malade ,  de  maniéré  qu’il  puifiè  operer 
de  les  deux  mains  j  en  forte  que  d’une  il  intro^ 
duife  dans  les  narines  affectées  un  petit  bâton 
de  figure  un  peu  ovale  Ôc  bien  poli ,  afin  qu’il  ne 
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cauff  pas  de  douleur  par  fes  inégal  irez  :  à  mefure 
qu’on  relèvera  les  Os  du  Nez  avec  ce  petit  bâ¬ 
ton  ,  on  fera  agir  l’autre  main  fur  la  partie  ma¬ 
lade,  pour  mettre  les  Os  à  niveau. 

Ces  Os  étant  fort  minces  6c  légers  ,i!s  fe  tien¬ 
nent  très  bien  fans  bandage  ,  qui  n’a  lieu  icy 
qu’ autant  que  la  Fraébure  de  ces  Os  eft  compli¬ 
quée  avec  playe  ;  dans  cette  rencontre  on  fe  îcrc 
de  la  fronde  à  quatte  chefs. 

Voilà  la  maniéré  avec  laquelle  j*ay  guéri  und 
Fraéfcurc  (impie  des  Os  du  Nez. 

Je  commençai  d’abord  par  faire  affeoir  le  ma*  Remarqué 
iade  fur  un  tabouret  ,  &  lui  fis  renverfer  la  tête  fur  la  Fra- 
fur  l’eftomach  d’un  ferviteur ,  qui  la  lui  tenoic  des  Os 
par  les  deux  cotez  avec  fes  deux  mains  ;  je  me 
mis  entre  fes  jambes  ,  6c  de  ma  main  droite  )*in- 
troduifis  dans  fes  Narines  le  petit  bâton  ovale 
marqué  cy-dclTus. 

De  ce  petit  bâton  je  relevai  les  deux  Os  l’un 
après  l’autre  ,  de  mon  poulce  6c  de  mon  doigc 
index  de  la  main  gauche  je  les  remis  dans  leur 
fituation  naturelle  -,  en  forte  que  mes  deux 
mains  travailloicnt  en  même-tems  ;  feavoir', 
la  droite  par  le  moyen  du  petit  bâton  ovale  ^ 

&  la  gauche  avec  le  poulce  6c  l’index  ,  avec 
lefquels  je  faifois  la  conformation, 

Lorfque  j’eus  remis  ces  Os  dans  leur  niveau, 
je  ne  jugeai  pas  à  propos  de  faire  de  bandage  fur 
la  partie  malade  :  Je  pris  un  petit  linge  fin  trem¬ 
pé  dans  l’Eau  de  la  Reine  d’Hongrie  6c  l’Huile 
rofac ,  partie  égale  6c  battus  enfemble  j  j’imbibai 
doucement  tout  le  Nez  &  les  parties  voifiiies  a- 
vec  cette  liqueur  ,  6c  appliquai  delTus  une  petite 
«©mprclfc  legerc  ,  trempée  dans  ce  remede  :  Je 
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panfai  le  malade  deux  fois  par  jour  pendant  huit 
jours  que  je  Juis  fis  garder  le  lie  couché  fur  le 
dos  ,  &  au  bout  de  quinze  jours  il  s’eft  trouvé 
parfaitement  bien  güeri. 

Je  ne  jugeai  pas  à  propos  d*introduirc  dèsea- 
nuilcs  dans  Tes  narines  j  cette  pratique  fait  con- 
noître  qu’on  petit  fe  difpenfer  d'en  mettre.  Ces 
ihftrumens  peuvent  occalionncr  une  inflamma¬ 
tion  dans  la  partie  lüperieure  &  interne ’du  Nez 
&  y  caufer  de  fâcheux  accidens.  Lorfque  ces  for¬ 
tes  de  Fraéfcures  font  Amples  ,  le  bandage  n’y  efi 
pas  neceflàirc  ;  au  contraire  il  cft  très  nuiflblc, 
d’autant  que  fa  compreffion  fur  le  Nez  peut  o- 
bligér  les  Os  fradurez  à  fe  renfoncer  ,  attendu 
qu’il  n’y  a  pas  de  parties  folides  deflbus  ,  qui  y 
puilîent  être  mifes  fi  juftes  pour  s’oppofer  à  leur 
enfoncement. 

On  peut  de  tems  en  tems  introduire  le  petit 
bâton  ovale  dans  les  Narines ,  afin  de  faire  quel¬ 
que  legere  compreflion  defîous  ces  Os  ,  pendant 
qu’on  pafiera  légèrement  les  doigts  de  l’autre 
main  par  delfus  ,tant  pour  empêcher  que  le  cal 
ne  devienne  trop  gros  ,  que  pour  maintenir  ces 
Os  dans  Icur.fituation  naturelle. 

La  Mâchoire  inferieure  fe  peut  fraéluref 
d’une  Fracture  fimple  ,  d’une  compofée,ou  d’une 
compliquée.  La  Fradlurc  de  cette  partie  eft  fim.» 
pie,  lorfqu’il  n’y  a  qu’un  côté  de  cafie  ,  fans  au¬ 
tres  accidens  que  celuy  de  l’Os  rompu  ;  fi  les 
deux  cotez  font  cafiez ,  la  Fraélure  efi  compofée;^ 
enfin  fi  la  Mâchoire  eft  luxée  avec  Fradure  ,  ou 
qu’il  s’y  rencontre  quelqu’autres  accidens  quf 
accompagnent  cette  maladie  ^  elle  fera  compli- 
quée^ 
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Le  diagnoftic  cft  facile,  fui  tout  quand  les 
extrémitez  ont  quitté  leur  niveau  ,  ou  que  la 
Fraélure  eft  accompagnée  d’unePlaye.  A  Pégard 
du  prognoftic,  plus  la  maladie  elt  compliquée  , 
&  plus  elle  eft  dangereufe  ^  s’il  fur  vient  des  con- 
vulfions  au  malade  ,  il  arrive  fouvent  qu’il  ne 
furvic  pas  long  tems  à  fa  blelîure. 

Si  les  deux  cotez  de  la  Mâchoire  inferieu. 
re  font  fraéturez  ^  6c  que  les  extrémitez  foient 
l’une  fur  l’autre  ,  on  fera  adeoir  le  malade  fur 
un  tabouret  ;  on  pofera  un  ferviteur  derrière  lui 
pour  le  tenir  ferme  avec  fes  deux  mains  par  les 
cotez  de  la  tête ,  qui  lera  auffi  appuyée  fur  fon 
eftomach  :  le  Chirurgien  prendra  la  paitie  f  a- 
él:urée  de  fa  main  gauche  ,  en  mettant  fon  pou¬ 
ce  dans  la  bouche  du  malade  ,  il  tirera  le  men¬ 
ton  à  luy  pour  faire  l’cxtention  aufTi  forte  qu’il 
jugera  à  propos  ^  &c  avec  fa  main  droite  il  re¬ 
mettra  les  extrémitez  rompues  à  niveau  Tune 
rdc  l’autre. 

Cette  Fraéture  ne  peut  arriver  fans  que  les 
1  dents  inferieures  n’en  fouffrent  -  s’il  s’en  ren- 
fc contre  de  feparées  ,  il  ne  les  faut  pas  replacer  , 
f parce  qu’on  rifqueroit  à  ôter  les  extiémicez  hors 
tde  leur  niveau. 

Les  extrémitez  rompues  étant  à  niveau  ,  on 
'  trempera  une  comprefîe  dans  le  remede  marqué 
icy  dellus  au  general  des  Fraélures  ,  pour  Pappli- 
rquer  fur  la  pairie  malade  ;  on  m^^tt^a  par  dtifus 
Lunc  compreife  en  pluh.  uts  doubles  ,  qui  fera 
coufuë  lur  un  carton ,  taillé  de  la  figure  de  la 
HMachcire,  Sc  percé  d’un  trou  au  milieu  pour  y 
ifpalTer  le  Menton.;  le  bandage  de  cette  Fraclurs, 
l’  sfl  appelle  Cheveftic-  double, 

J  Q 
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Pour  faire  ce  bandage  ,  on  prend  une  bândô 
large  de  deux  grands  travers  de  doigt ,  Iongu6f 
de  cinq  aulnes, 6c  roulée  par  les  deux  bouts  )uC- 
qu’à  Ton  milieu, qu’on  appliqu'*  lous  le  menton. 
On  fait  monter  les  bouts  fur  chaque  )oué  ^  on 
en  fait  un  X  fur  la  tête ,  on  p^lîe  ces  bouts  par 
derrière  ,  on  revient  de  chaque  côté  fous  le  men¬ 
ton  ,  on  pade  fur  les  Fradures  en  faifant  un  do- 
loire  de  chaque  côté  j  on  remonte  circulairement 
fur  les  mêmes  tours  de  la  bande  ,  en  faifant  en¬ 
core  un  X  (ur  la  tête  ,  on  defcelid  fous  le  men¬ 
ton  6c  on  fait  des  doloires  fur  les  Fraéfures  ,  on 
remonte  fur  la  tête  ,  on  paffe  par  derrière  pour 
defeendre  fous  le  menton  ,  on  remonte  fur  les 
joués,  on  palFe  fur  la  tête  ,  on  revient  comme 
cy- devant ,  on  paffe  deux  fois  les  deux  bouts 
de. la  bande  fur  le  m^^nton  en  y  faifant  des  cir¬ 
culaires  ,•  on  les  paffe  au  tour  du  font  ,  afin  d’af¬ 
fermir  les  premiers  tours  de  ban  le  ,  6c  on  l’ar¬ 
rête  avec  une  épingle  où  elle  finit 

Lorfqu’il  n’y  a  qu’un  côté  de  la  Mâchoire 
fraduré  ,  on  ne  fait  que  le  chevefire  fimple  a- 
vec  une  bande  de  même  largeur  que  la  premiè¬ 
re,  longue  de  trois  aulnes  &  roulée  à  un  chef. 
On  fait  d'abord  un  circulaire  autour  du  f  ont, 
on  paffe  fous  le  menton  ,  on  monte  iur  la  joue 
en  paffanc  proche  du  petit  angle  de  l’œil  ,  on 
tourne  cette  bande  obliquement  derrière  la  rète, 
on  defeend  fur  la  joue  oppolée  6c  fous  le  m  m- 
ton  ,  on  remonte  fur  le  premier  tour  de  bande, 
6c  on  fait  un  doloire  (ur  la  Mâchoire  fradurée,  , 
on  circule  la  bande  en  la  pafiant  derrière  la  tête, 
fur  la  joué,  fous  le  menton  :  on  fait  un  d  >!oire 
far  la  Fxadure  ,  on  rcraoute  en  circulant  fut  ! 
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les  premiers  tours  ,  on  palîe  derrière  la  tête  , 
on  revient  fur  le  menton  pour  y  faire  deux 
circulaires  ,  on  repaüe  derrière  la  tête  pour 
finir  par  des  circulaires  autour  du  front 

Ce  bandage  eft  plus  beau  qu’il  n’eft  utile , 
car  loidque  la  M  choire  n’cft  fradurée  que  d’un 
côté  J  celui  qui  ell;  entier  lui  fert  d’un  grand  fou- 
tien  ’y  la  Fradure  étant  réduite  &  l’appareil  mis, 
on  peut  fe  fervir  d’un  morceau  de  linge  large 
de  quatre  à  cinq  travers  de  doigt  &  long  d’une 
demie  aulne.  On  applique  le  milieu  de  ce  linge 
fur  le  menton  &  on  attache  les  deux  extrémitez 
fur  le  haut  &:  fur  le  derrière  de  la  tête  y  ce  ban¬ 
dage  fe  fait  lorlque  la  Fradure  de  cette  partie 
fe  trouve  compliquée  avec  playe  ,  contufion^ 
L’appareil  étant  mis  on  fait  coucher  le  ma¬ 
lade  fur  le  dos  ;  on  lui  recommande  de  vivre 
d’alimens  liquides  ,  comme  de  bons  boüillons  , 
gelée  &  autres  ;  &  comme  les  Os  de  la  Mâchoi¬ 
re  inferieure  font  poreux  ,  ils  fe  reprennent  or¬ 
dinairement  en  quinze  ou  vingt  jours. 

La  Clavicule  comme  les  autres  Os  fe  peut 
fradurer  égallement  ou  inégallement  ;  elle  fe 
fradure  égallement  lorfqu’eiic  fe  calFe  net  ,  & 
inégallement  lorfqu’elle  fc  tompt  avec  des  Ef- 
<5uill  CS  feparées  ou  non  feparées  de  fa  totalité. 

Les  Fradures  de  cet  Os  font  limples  ou  com¬ 
pliquées  ,  complettes  ou  incomplettcs  :  la  Fra¬ 
dure  égalle  ,  fimple  &  complette  de  la  Clavi¬ 
cule  eft  celle  qui  lui  eft  plus  commune  ,  les  au^ 
1res  efpeces  ariivent  rarement. 

Cette  Fradure  fc  connoit  par  l’abaiftèment 
de  l’Fpaule  &  du  Bras  ;  ce  qui  caufe  une  cavité 
côté  de  i’Epaulc  U  une  cafiaence  du  côté 
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du  Sternum  ,  par  rapport  au  bout  de  la  Clavi¬ 
cule  qui  eft  articulée  avec  cet  Os. 

Les  Fraétures  qui  arrivent  aux  Os  poreux 
font  moins  dengereufes  que  celles  qui  arrivent 
aux  Os  dont  le  tilFa  eft  très  ferré  ,  la  raifon  eft 
que  le  fuc  oileiix  circule  avec  plus  de  facilité 
dans  ces  Os  Tpanoieux  ,  &c  par-confequent  le 
cal  s’y  forme  plutôt  ;  les  FraCtures  iimples  , 
complettes  égalles  de  la  Clavicule  font  moins 
dangereufes  que  celles  qui  font  inégales  &  com¬ 
pliquées. 

Si  la  Clavicule  eft  fradurée  dans  fon  milieu  , 
on  fera  alTeoir  le  malade  fur  un  tabouret  ^  uiî 
ferviteur  lui  prendra  le  bras  du  côté  malade  pour 
le  tirer  en  arriéré  ^  un  autre  ferviteur  lera  der- 
riete  le* malade  pour  lui  poulfer  FEpaule  en  de¬ 
vant,  Pendant  que  ces  deux  ferviteurs  feront 
les  extenftons  de  cette  maniéré  ,  le  Chirurgien 
remettra  les  deux  excrémicez  à  niveau  l  une  de 
laucre  ;  &  lorfqu’elles  y  fero.'iC  ,  il  palFera  fan 
pOLilce  Ôc  l’index  delTus  ,  pour  s’alFurer  li ‘la  ré¬ 
duction  eft  bien  faite  pour  appliquer  enfuite 
l’appareil  convenable  à  la  partie  malade. 

La  Clavicule  étant  réduite  ,  on  trempera  des 
linges  dans  les  remedes  marquez  cy-delTas,on 
les  appliquera  fur  la  partie  malade  ,  on  garnira 
le  delTus  &  le  delFous  avec  des  cotnpreftes  longi- 
tudinalles  ^  par  delFus  lefquelles  on  en  mettra 
d’autres  qui  feront  coulués  fur  des  cartons  de 
figure  appropriée  a  la  partie  afFedée,  fur  laquelle 
on  fera  la  Capeline. 

Cette  Capeline  fe  fait  avec  une  bande  longue 
de  fix  aulnes ,  large  de  qùatre  travers  de  doigt, 
de  roulée  par  les  deux  boucs  jufqu’à  fon  milieu  ^ 


N 
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que  j’applique  fous  l’ailFelle  du  côté  malade.  Je 
monte  les  deux  chefs  iur  l’Epaule,  fur  laquelle 
je  fais  un  X  i  je  mene  ces  deux  chefs  par  devant 
Ôc  par  derrière  ,  en  defcendanc  obliquement  au¬ 
tour  di  la  poitrine  ,  afin  de  palT-^r  fous  l’ailTelle 
du  côté  oppofé  •,  je  ramene  ces  deux  chefs  fous 
ladî  lie  malade  ,  en  faifant  un  circulaire  autour 
du  corps  ,  je  croife  les  deux  chefs  fous  l’ailTelle 
malade  ,je  les  monte  fur  l’Epaule  ,  8c  je  fais  le 
même  chemin  que  j’ay  fait  dans  le  premier  tour 
de  bande  ,  jufqii’à  ce  que  je  fois  parvenu  fous 
l’ai  (Te  1 1  e  malade.  ’  -  -  - 

Alors  je  fais  monter  le  chef  de  derrière  par 
devant  pour  palier  fur  la  Fra(^are  Sc  le  faire  dé- 
cendre  par  derrière  ,  afin  de  ralFujettir  par  l’au¬ 
tre  chef,  avec  lequel  |e  fais  des  circulaires  àf. 
fez  fermas  autour  de  la  poitrine  ,  pour  engager 
fans  celfe  l’autre  chef  avec  lequel  je  fais  des  ren- 
verfez  de  derrière  en  devant  ôc  de  devant  en  der¬ 
rière  ,  en  pafiant  fur  la  Clavicule  fraélurée  ,  juf- 
qu’à  ce  qu’elle  fou  toute  couverte  par  ces  ren- 
verfez  qui  firmenc  des  doloires  fort  petits  ;  les 
bouts  de  la  bande  s’attachent  avec  une  épingle , 
où  ils  finilfent  autour  de  la  poitrine. 

Le  principal  tour  de  ce  bandage  ,  c’efl:  lorf- 
qu’on  commence  lous  l’aillelle  du  côté  malade  , 
parce  que  de  cette  maniéré  ou  remonte  le 
bout  de  la  Clavicule  qui  efl  roûjours  entrainée 
par  la  pefanteur  du  bras  ;  l’X  que  je  fais  fur 
l’Eoaule  en  defeendant  obliquement  pour  venir 
fous  l’aillelle  oppofée  ,  abaille  le  bout  de  la  Cla¬ 
vicule  du  côté  du  Sternum  ,  qui  fe  trouve  tou¬ 
jours  élevé  ;  ainfi  des  deux  premiers  tours  de 
bande  je  tiens  la  Clavi cille  en  état.  Le  refte  du 
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bandage  eft  une  Capeline  à  rordinaire  ;  elle  fè 
faic  par  des  renverfez  Sc  par  des  circulaires  ,a- 
vec  lelquels  on  faic  de  pecics  doloires  pour  cou¬ 
vrir  conte  la  partie  malade 

Cure  de  îa  Ce  bandage  étant  fini ,  on  fait  coucher  le  roa- 

la  Fradu  îade  fur  le  dos ,  on  lui  reco  Tinande  de  garder 

delà  Clavi  régime  ,  s’il  eft  replet  on  liiy  peut  tirer  du 

fang  ,  afin  de  prévenir  rinfiammacion  ;  ces'  Os 

fe  CQ.nrolident  en  quinze  ou  vmgt  jours. 

Dia^noftic  Loî,rqae  rOmopUtte  efi  f  aélurée ,  le  malade 

delaFradu-  grand  eneourdiirem.ent  dans  le  B^as 

dii  cotc  atrjctc  ,  &  cette  cxrtemice  le  trouve 
mopiatcc-  •  /  t  r  j-  • 

privée  de  les  mouvemens  ordinaires. 

Prognofiic  Si  Cet  Os  fe  fraéture  vers  Ton  col  ^  la  mala¬ 
de  la  Fra-  die  efi:  dangereufe  ,  par  rapport  aux  vaiiîeaux 
dure  de  i  O-  f^iiaains  qui  pafienc  par  cet  endroit  Le  milieu 
^  *  de  rOmoplatte  ne  peut  fe  divifer  que  par  un 

coup  d’arme  à  feu  ,  d’épée  ou  autres  femblables: 
CCS  fartes  de  maladies  font  coU|Ours  pour  l’ordi¬ 
naire  tres-daiigereufes  ,  fur  tout  lorfqu  elles  font 
accompagnées  de  petits  éclats  oileux  feparez  ou 
non  feparez  du  corps  de  l’Os. 

Maniéré  de  5i  [^s  Erquilles  ne  font  pas  feparées  &  qu’elles 

_  “  fortent  au  dehors  ,  on  les  repoullera  avec  le 

poulce  ;  fi  elles  rentrent  au  dedans  ,  on  tâchera 
de  les  attirer  pour  les  remettre  dans  leur  place 
naturelle  y  fi  elles  écoient  poinruës  ôc  qu’elles  pi¬ 
quaient  les  chairs  ,  il  faudroit  les  mettre  à  nud 
6c  les  couper  avec  des  tenailles  incifives. 
Appareil  Si  l’Omoplatte  eft  caiTée  par  fon  col  Sc  que 
de  U  Fra-  la  Fradure  foie  fimple  ,  on  appliquera  deiîus 
dure  O  O  jgg  remedes  convenables  ,  Sc  ie  bandage  fera 
ie  même  que  ccluy  qui  efi:  marqué  pour  la 
Fradure  de  la  Clavicule,  il  convient  mieux 


inoplattc. 
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à  cette  Fradbure  que  ceîuy  qu*on  a  coûtüme  d’y  ^ 

faire. 

Si  Cet  Os  eft  perce  dans  fôn  milieu  .  la  Frâ-  Turedela 
<5ture  cft  compliquée  avec  playe  ,  &  toujours  a*  Frjéture 
veccontufion  loi  fqu  elle  eft  faite  par  un 
d’arme  à  f  U  :  dans  ce  cas  elle  doit  être  panfée 
comme  une  Fraéture  compliquée  de  Playe  con- 
tufc.  Le  bandage  qu’on  y  doit  faire  eft  la  fer- 
viette  autour  de  la  Poîtiine  ^  fc ûtcnuë  par  le 
fcapulairc  On  panfcra  la  Playe  une  fois  par 
jour  julqu’a  parfaite  guerifon  ;  &  fi  la  Fraélurc 
cft  fimple  on  ne  lèvera  l’appart  il  que  lorfqu’elle 
fera  guerie  ,  à  moins  qu’il  n’y  fiirvicnne  quel¬ 
ques  accidens. 

Lortque  le  Sternum  eft  fraéfuré  il  comprime  Dîagnoftic 
les  Poumons ,  le  Coeui  &  toutes  les  pairies  qui  desFraétures 
(ont  enfermées  dans  la  Poitrine  :  la  cornprelTion  du  Sternum* 
de  toutes  ces  parties  occafionne  une  difEi^ulté 
de  refpirer ,  des  palpitations  de  coeur,  la  frene- 
(ie  &  fouveni  un  crachement  de  fang. 

On  peut  dire  que  les  Fraéfures  du  Sternum  prognoftic 
font  toujours  très- dangereufes ,  par  raport  aux  des  trjétu- 
accidens  qui  les  accompagnent  :  celles  qui  font  Scer- 

avec  un  grand  enroncement  (ont  plus  a  craindre 
que  celles  où  l’enfoncement  n’eft  pas  confidera- 
ble  ,  d’autant  que  les  parties  contenues  dans  la 
Poitrine  ne  font  nas  fi  comprimées 

Pour  réduire  le  Sternum  ,  le  plus  court  eft  de  Maniéré  de 
faire  une  incifion  proche  de  la  partie  fraéturée, 

&  de  fe  fervir  d’un  tire-fond  pour  relever  l’Os 
enfoncé.  Il  faut  que  cet  inftrument  foit  bon  ,  & 
prendre  garde  d’enfoncer  le  Sternum  dans  la 
Poitrine  ,  car  dans  ce  cas  la  mort  du  malade  cft: 
inévitable. 
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iîib  La  Veritahle  Chirurgie. 

Le  Sternum  étant  remis  dans  fa  place  natu-*^ 
relie  ,  on  appliquera  d<  (Tus  des  linges  trempez 
dans  le  rcmede  marqué  cy-devant  ;  on  mettra 
par  deflus  des  comprelTes  ,  un  carton,  ôc  on  ioû- 
tiendra  le  tout  par  la  ferviette  le  kapulaire. 

On  fera  coucher  le  malade  fur  le  dos  ,  on  lui 
tirera  du  fang ,  &  on  pan  fera  fa  Playe  comme 
cy  deiîus  jufq'u’à  parfaite  guerifoa. 

On  a  prétendu  lufqu’à  prcfent  que  la  Fraéturc 
du  corps  des  Vertebres  étoit  une  maladie  cura¬ 
ble,  pour  cet  effet  on  a  donné  la  manière  de  les 
rédiiire. 

On  peut  dire  avec  vérité  que  la  Fradurc 
complette  du  corps  des  Vertebres  eft  abfolu- 
ment  mortelle.  Il  eft  certain  que  le  corps  de 
Ces  Os  ne  peut  fe  fraéturer  fans  que  les  ex- 
trémitez  rompues  s’enfoncent  dans  leur  . grand 
trou  5  elles  détruifent  par  ~  confequent  le  tdfu 
nerveux  en  comprimant  la  moé’lle  de  FEpme  ^ 
elle  caufe  une  paraliiie  des  parties  qui  font  au 
delTous  de  la  Fraéture ,  ôc  par-confequenc  une 
ilFuë  involontaire  d’excrémens ,  pluiieurs  aur 
très  accidens  qui  conduifenc  le  malade  au  tom¬ 
beau  peu  de  jours  après  être  bleifé  :  ajoutons  à 
tout  cela  qu’il  n’y  a  gueres  que  les  coups  d’ar¬ 
mes  à  feu  qui  caufent  ces  fortes  de  Frsûares. 

Les  Apophifes  tranfverfes  des  Vertebres  du 
Dos  ne  peuvent  fe  fiaéfurer ,  fans  que  la  tête 
des  Côtes  qai  s'y  articule  ne  foient  rompues 
ou  luxées  ;  cette  maladie  eft  fort  fâ^  heufe  pour 
le  malade  Sc'  embaraiîante  pour  le  Chirurgien  ; 
l’inflammation  de  la  Plèvre  ne  manque  pas  d’ar¬ 
river  &  de  fe  communiquer  aux  autres  parties 
de  la  poitrine  ,  en  forte  que  le  rnaiade  eft  heu¬ 
reux 
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tcux ,  s’il  vit  apres  de  telles  bleffures. 

Les  Apophiies  épineufes  fe  peuvent  fraâ:u- 
rer  ;  mais  loiTqu’elles  fe  rejoignent  elles  pren¬ 
nent  rarement  leur  fîtuation  naturelle  ;  Ci  elles 
font' feparées  de  leur  corps  ôc  quVllcs  percent 
les  chairs  ,  le  plus  court  eft  de  les  tirer  :  on  pan- 
fera  enfuice  la  Piaye  jufqu’à  parfaite  guerifbn  ^ 
le  bandage  efl  la  ferviette  &c  le  fcapulaire. 

Dans  la  Frablurc  des  Côtes,  les  excrémitez  Délabra- 
rompues  ne  perdent  gueres  leur  niveau  ,  li  des 

elles  le  perdent,  elles  entrent  dans  la  poacrine  ; 

Il  fe  rencoiitre  quelquefois  qu’il  n’y  a  qu’un 
bout  qui  cft  erifoncé  ,  <S^  que  i’aurre  rcile  dans 
jfa  iituation  naturelle  ;  cclui-cy  fe  faic'fentir  par 
une  petite  éminence  qu’on  remarque  à  l’endroit 
de  laFraclure  ,  lorfqu’elle  eft  fans  Playe. 

Les  extrémirez  d’une  Côte  ne  peuvent  s’en¬ 
foncer  dans  U  P^ucrine  ,  fans  que  les  atncula- 
tions  n’ayent  fouftert  quelque  relâchement  ^  ceci 
çft  prouvé  par  la  ftruélure  de  la  partie  ^  d’ailleurs 
il  faut  une  violence  extrême  pour  cet  effet 

On  a  prétendu  que  les  deux  ext;  énftt "z  d\ine  Remarque 
Côte  fiaéluiée  fe  pou  voient  letrer  au  dehors  :  iur  la  Fra- 
ll  faudro't  pour  cela  que  U  Fracfturc  fut  faite 
per  un  infiniment  en  forme  de  c  ochet  ,  lequel 
1  âpres  avoir  été  iniroduir  encre  deux  Côtes  ,  en 
I  eut  accroché  ure  pour  la  tirer  dehors  en  la  fra- 
€luranc  *.  de  plus  il  raudroic  que  la  Côte  fut  en¬ 
tièrement  luxée  par  fes  deux  bouts  ,  ou  que  l’A- 
pophife  rranfverle  de  la  Vertébré  qui  la  loû- 
tient  fut  aufli  rompue. 

Il  eft  encore  ii'pofTible  que  les  excrémitez 
«  d’une  Côte  f  aéVurée  pairmc  l’nne  lur  l’aiure^ 
i  ainfi  que  quelques  uns  le  difeut  ^  il  faud'oic  pom;. 

l? 


Que  lesex- 
trémitez  des 
Cotes  rom¬ 
pues  ne  peu¬ 
vent 

i  une  fur 
rauire* 


Diagnoflic 
de  la  Fra- 
(^lure  des 

Cotes* 


Prognoftic 
des  Fra<5tu- 
rcs  des  Cô¬ 
tes* 
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cela  que  tout  un  côté  Ce  fut  rétréci  dans  fa  lar¬ 
geur^  pour  permettre  aux  extréniitez  d’une  Côte 
rompuè'  de  chevaucher  l’une  fur  l’autre. 

Il  n’en  eft  pas  de  même  des  Fraétures  qui 
arrivent  aux  exrrémitez  fuperieures  ou  infe¬ 
rieures  J  où  les  deux  bouts  d’un  Os  fraéluré 
peuvent  quitter  leur  niveau  ;  parce  que  les  muf- 
cles  qui  s’attachent  fur  l’extrémité  de  ces  Os  fc 
contraéfent  vers  leur  principe  ^  Ôc  par  ce  moyen 
ils  eau  lent  le  racourciiremcnt  du  membre  fra- 
éturé.  • 

La  Côte  fraéturée  fans  avoir  quitté  Ton  ni¬ 
veau  fe  connoic  par  un  craquettement  qu’on“ 
entend  lorfqu’on  touche  la  partie  malade  :  H 
une.  des  extrémitez  d’une  Côte  eft  enfoncée  & 
que  Taucre  foit  reùée  dans  Ton  lieu  naturel ,  l’on 
fent  une  éminence  fur  le  lieu  malade  ,  &  une 
efpece  de  cavité  qui  marque  l’enfoncement  de 
l’autre  portion  de  la  Côte. 

Si  les  deux  extrémitez  font  enfoncées  ,  on 
fent  fur  le  lieu  malade  un  enfoncement  confide- 
rable  ^  la  Plèvre  &  les  Poumons  fe  trouvent 
comprimez  par  l’extrémité  de  la  Côte  rompue  , 
ce  qui  occalronne  une  difficulté  de  refpirer  ,  une 
douleur  piquante  Sc  infupportable  dans  le  lieu 
même  de  la  Fraéture  ^  la  fièvre  furvient  au  Ma¬ 
lade  ,  il  crache  le  lang,  &c  enfin  il  ne  fçauro/t  fe 
remuer  fans  augmenter  fes  douleurs. 

La  Fradure  des  Côtes  où  les  Os  ont  confer- 
vé  leur  niveau  ,  n’eft  pas  fort  dangmeufe  ;  Ja  i 
plus  mauvaife  eft  celle  où  les  extrémitez  rom-  i 
pues  piquent  les  parties  internes  ,  caufent  tous 
les  accidens  fâcheux  marquez  cy  deffiis  ,  6c  donc 
la  fuite  peut  donner  occafion  à  un  Empiéme, 


\ 
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Il  n’y  a  point  d’excention  à  faire  à  ces  Fra- 
£tures  lorfque  les  Os  n’ont  pas  perdu  leur  ni¬ 
veau,  A  l’égard  de  celle  où  les  excrémitez  en¬ 
trent  dans  la  Poitrine  ^  ilelf  necelîaire  de  faire 
une  incidon  tranfverfalle  delFus  les  extrémitez 
enfoncées  ,  afin  de  les  remettre  dans  leur  fitua- 
tion  naturelle  ,  en  les  relevant  avjec  quelque  in- 
ftrument  par  le  moyen  de  cette  incifion. 

On  panlera  la  Playe  à  l’ordinaire  ;  le  bandage 
eft  la  lcrvietre  loûtenue*  du  fcapulaire  ;  le  Ma¬ 
lade  fe  doit  tenir  couché  fur  le  dos  :  les  Cotes 
fe  reüniïfenc  en  quinze  ou  vingt  jours. 

Les  Fraétures  qui  arrivent  aux  extrémitez  ne 
lailFent  pas  d'être  fort  dangereufes  ,  fur  tout 
lorfqu’ellcs  arrivent  aux  grands  Os  dont  les  ex¬ 
trémitez  percent  les  chairs  :  Hypocrate  dit  que 
lorfque  ces  accidents  arrivent  au  Fémur  ou  à 
l’Humerus  que  la  maladie  cil:  mortelle. 

Lorfque  l’Humerus  eft  fraduré  Ôc  que  les  ex¬ 
trémitez  ont  confervé  leur  niveau  ,  on  entend 
un  craquettemeiu  quand  on  touche  le  bras 
malade. 

Si  les  deux  bouts  font  fortis  hors  de  leur  place 
naturelle  ,  le  Bras  paroît  tords ,  il  fe  trouve  plus 
court  que  l’autre  ,  &  la  douleur  eft  beaucoup 
plus  grande  que  fi  les  extrémitez  n’avoient  pas 
quitte  leur  niveau. 

Plus  les  Fraéfures  de  l’Humeriis  font  fimples, 
de  moins  elles  (ont  dangereufes.  La  pire  de  tou¬ 
tes  efi  celle  où  les  extrémitez  (brtent  par  la 
Playe  ,  &  qu’avec  cette  complication  la  tête  de 
cet  Os  fe  trouve  hors  de  la  cavité  GienoïJe  de 
l’Onioplatte.  - 
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ïié  Ld  Vefiîable  Chîrufgiei, 

Si  la  Fra<î^ure  de  THumerus  cft  fîmpîe  &C  que 
les  extrémitez  ayent  conferve  leur  niveau  ,  on 
fera  une  bonne  embrocation  fur  la  partie  ma¬ 
lade  qui  fera  tenue  par  deux  fervitcurs  j  fçavoir, 
un  qui  tiendra  la  partie  fuperieure ,  &  1  autre 
l’inferieure  au  dtifus  du  coude  ,  qui  doit  être  te¬ 
nu  d  egalle  hauteur  a  Tépaulc. 

On  prendra  des  compreib^s  ,  qu*on  trempera 
dans  le  remede  marqué  cy-defîus  8(3  ,  on  les  ap¬ 
pliquera  fur  le  Bras  fraéluié  &:  on  fera  un  ban¬ 
dage  à  la  partie  malade. 

Ce  bandage  fe  fait  avec  une  bande  large  5^ 
longue  plus  ou  moins  ^  fuivanc  la  grolîeur  &  la 
longueur  du  Bras  malade.  Pour  une  grande  pet- 
fonne  on  prend  une  bande  longue  de  deux  aul¬ 
nes  ,  large  de  trois  doigts  &  roulée  à  un  chef  : 
Oa  commence  par  faire  trois  circulaires  un  peu 
ferrés  fur  Tendroit  de  la  Fraélure  ;  on  monte 
en  haut  par  de  petits  doloires  ,  fans  ferrer  la 
bande  (1  fort  que  fur  les  trois  circulaires  ;on  l’ar^ 
rêce  où  elle  finit.‘ 

L’on  prend  enfaite  une  fécondé  bande  de  pa¬ 
reille  longueur  ,  largeur  Ce  roulée  comme  la 
première  ,  avec  laquelle  on  fait  encore  trois  cir¬ 
culaires  fur  l’endroit  fraéfuré  ,  on  defeend  le 
iong  du  Bras  par  de  petits  doloires  ,  on  palfe  la 
bande  dans  leply  du  coude  fans  le  couvrir,  on 
remonte  en  haut  par  de  mêmes  doloires  ,  &  ou 
arrête  la  bande  où  elle  finit. 

On  applique  deux  cartons  fur  ces  bandes  ,  ib 
doivent  être  proportionnez  à  la  partie  malade  , 
de  larges  de  maniéré  qu’elle  en  foit  prefque  en¬ 
tourée  :  on  fait  tenir  ces  cartons  par  les  fervi- 
teurs  J  de  oü  preni  une  bande  longue  de  troi^ 
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aulnes  ,  large  &  roulée  comme  les  deux  autres  : 
On  commence  à  l’appliquer  au  bas  de  l’Huipc- 
rus  par  crois  circulaires,  on  monte  cniuite  le  long 
du  bras  par  des  doloires  plus  ferrez  que  ceux 
qu’on  a  faits  avec  les  autres  bandes  :lorfqu’on 
cft  parvenu  fous  l’aiffelle  ,  on  tourne  la  bande 
autour  de  la  poitrine  ôc  on  l’arrête  où  elle  finit. 

La  rai(on  qui  engage  a  ferrer  la  fusbande  plus 
que  les  autres  ,  eft  que  fi  la  partie  fe  crouvoit 
trop  ferrée  par  la  fuite  ,  on  n’auroit  pas  la  peine 
de  dcfïaire  tout  l’appareil,  il  ne  s’agiroit  feu¬ 
lement  que  de  défaire  cette  fusbande  ,  &  la  re¬ 
mettre  moins  ferrée. 

Comme  les  fanons  incommodent  le  Malade  , 
on  peut  (e  lervir  de  deux  grands  cartons  de  la 
longueur  de  l’Humerus  Sc  alîez  large  poqr  en¬ 
tourer  le  Bras  :  on  les  y  maintiendra  avec  trois 
rubans  -,  fçavoir  ,  un  au  milieu  &:  les  deux  autres 
à  chaque  bout ,  ou  commence  par  nouer  cciuy 
du  milieu  &  on  finit  par  les  autres. 

Si  les  extrémitez  de  l’Humerus  avoient  quitté 
leur  niveau  ,  il  faudroit  faire  l’extention  égal  le  ; 
la  contre* extention  Sc  la  conformation  ,  ainfi 
qu’il  eft  marqué  dans  le  general  des  Fraélures  ; 
éc  lorfque  l’Os  fera  réduit  ,  on  appliquera  l’ap¬ 
pareil  comme  cy-defius;  fi  cette  Fraéfure  écoit 
compliquée  avec  luxation  ,  playe  ,  concufion 
inflammation  ou  autres  ,  la  cure  demanderoit 
d’autres  circonflances. 

Il  faudroit  remettre  la  luxation  avant  la  Fra- 
éiurc  ôc  même  avant  que  d’apiêcer  l’appareil  j 
à  l’égard  des  autres  complications  on  fe  fervi- 
loic  des  rcmedes  necflFaires  ,  ôc  on  feroic  le 
bandage  à  dix-huic  chefs. 
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ïi8  La  Vent*hle  Chirurgie. 

Le  Bandage  à  dix  huit  chefs  ,  font  trois 
morceaux  de  toille  ,  de  la  longueur  de  THume- 
rus  5  graduez  dans  leur  larg-ur  ,  de  maniéré 
queceluy  qui  cft  delTous  doit  être  plus  large  que 
lui  du  milieu  ,  &  celui  du  milieu  plus  large  que 
celui  de  dellus. 

Ces  trois  morceaux  de  toille  dovienc  être 
coufus  dans  leur  milieu  de  toute  leur  lon¬ 
gueur  ;  ils  doivent  être  coupez  enfemble  de 
deux  incihons  qui  les  fcparent  en  trois  parties 
égalles  de  chaque  côté  ,  en  lortc  qu'il  ne  refte 
qu’enviion  quatre  doigts  de  plein  dans  le  milieu 
de  chaque  chef,  qui  doivent  être  allez  longs  pour 
qu’on  puilTe  lc$  renverfer  l’un  fut  l’autre  ,  lori- 
qu’on  enveloppe  la  partie  malade^ 

Ce  Bandage  ainfi  difpofé  ,  on  le  met  étendu 
fur  un  endroit,  &c  on  pofe  le  Bras  fraéturé  delfus: 
Si  la  Fraélure  eft  accotTipagnée  d’une  Playc  ,  il 
faut  mettre  une  comprelTe  longitudinalle  fur  le 
long  du  plain  de  ce  Bandage  ,  afin  que  l’ilfuc 
de  la  matière  ne  le  gâte  pas  :  La  Playe  étant 
panfée  avec  les  rcmedes  necelTaires,  on  trempe 
des  comprelîes  dans  l’eau  de  vie  &c  Thuile  rofac  , 
pa  rties  égales  &  batus  enfemble ,  on  les  aplique 
autour  &  fur  la  partie  malade. 

On  prend  enluite  le  bandage  à  dix-huit  chefs, 
on  commence  à  envelopper  le  bras  avec  les  deux 
chefs  du  milieu  ,  du  premicjç  morceau  de  linge 
qu’on  pofe  l’un  fur  l’autre  ;  on  en  fait  la  même 
chofe  des  quatre  autres  chefs. 

On  mer  enfuite  deux  comprellês  longitudina¬ 
les  le  long  des  deux  cotez  du  Bras  &  fur  les  lix 
‘premiers  chefs  j  on  rcleve  les  (ix  féconds  fur 
ces  compredes  ,  en  commençant  toûjours  par 
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Celui  du  milieu  ,  &  on  releve  cnfuiie  les  fix  der¬ 
niers  chefs. 

Tous  ces  chefs  étant  pofez  les  uns  fur  les  au¬ 
tres  ,  l’on  met  par  délias  les  deux  grands  cartons 
marquez  cy- devant  1 17,  &  on  lîcuc  le  bras  ma¬ 
lade  fur  un  oreiller ,  en  forte  qu’il  foit  mollement: 
un  peu  en  hauteur. 

Si  rOs  efl:  découvert  par  le  moyen  de  la  Playe, 
il  le  faut  couvrir  d’un  plumaceau  fec  ,  &  on  pan- 
fe  la  Playe  rarement  jufqu’à  parfaite  guerifon. 

Si  la  Fraélure  n’éroic  compliquée  que  de  con- 
tulion  ou  d’inflammation  ,  on  dilîiperoit  ces  ma¬ 
ladies  le  plutôt  qu’il  feroit  poflible  ,  Sc  après 
qu’elles  feroient  diflîpces  on  feroit  le  bandage 
comme  à  la  Fraélure  Ample  marqué  cy-delfus. 

La  guerifon  de  la  Fraéture  des  Os  de  PAvant 
"Bras  différé  de  celle  de  l’Humerus  en  la  maniéré 
de  faire  le  bandage  feulement. 

Si  après  avoir  remis  les  Os  dans  leur  Acuation 
naturelle  ,  on  faifoic  fur  la  partie  un  bandage 
un  peu  ferré  fans  prendre  les  précautions  necef- 
faires  ,  on  pourroit  enfoncer  les  extrémitez  rom¬ 
pues  dans  l’efpace  qui  efl:  entre  le  Cubitus  Sc  1« 
Radius. 


Ce  qü’il 
faut  faire  , 
lorfque  FOs 
fe  trouvedé- 
couveicdans 
les  Fraéfcurcs 


Remarque 
fur  la  Fra¬ 
cture  des  Os 
de  l'Avaïu- 
Bras* 


Pour  prévenir  cet  accident  ,  lorfque  les  Os 
feront  remis  &  qu’on  aura  appliqué  les  remedes 
neceifaires  Sc  les  comprefles  convenables  ,  011 
mettra  deux  cartons  au  dedans  Sc  au  dehors  de 
l’Avant  Bras  -,  il  faut  qu’ils  foient  d’une  gran¬ 
deur  fuffilante  pour  couvrir  les  deux  Os  de  cette 
partie,  aAn que  le  bandage  qu’on  appliquera  fur 
la  Fraéture  ne  touche  point  l’Os  malade^crainte 
d’en  enfoncer  les  extrémitez, 

\  Les  Os  étant  remis  Sc  les  cartons  appliquez , 


Des  Fradu- 
res  des  Os 
de  la  Main. 
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on  ne  doit  point  craindre  de  ferrer  la  partie  au.* 
tant  qu’on  le  jugera  à  propos  :  fl  cette  Fradturc 
étoit  compliquée ,  on  y  feioit  un  bandage  à  dix- 
huit  chefs  ,  en  obfervant  les  mêmes  circonftan- 
ces.que  delTus. 

Les  Qs  du  Garpc  nefe  fradurent  pas ,  à  moins 
que  ce  ne  foit  l’effet  de  quelque  chofe  de  pefant 
qui  les  ait  écrafez  ,  ou  celui  d’un  coup  d’arme 
à  feu  -y  dans  ce  cas  les  accidens  de  ces  bleffures 
font  très- fâcheux  ,  parce  qu'étant  accompagnées 
de  playe  &  de  contuiîon  'elles  ne  guerilTent  pas 
promptement  j  elles  font  toujours  iuivies^  d’une 
finovic  ,  par  rapport  aux  ligamens  qui  unilTent 
les  huit  Os  qui  compofent  cette  partie. 

Les  Fraélures  (Impies  des  Os  du  Métacarpe 
caufent  peu  d’embaras  ,  attendu  que  ces  Os  font 
tres  legers  &  environnez  de  plufieurs  parties  qui 
fervent  d’atelles  à  celui  qui  fe  trouve  rompu  ; 
de  p^us  les  extrémitez  ne  peuvent  palTer  l’une 
fur  l’autre ,  Ôc  par  confequent  la  partie  fc  trou¬ 
ve  exempte  de  fortes  extentions. 

Les  Phalanges  des  Doigts  fe  peuvent  fractu¬ 
rer  ,  &  leurs  Fractures  (ont  plus  dangereufes 
que  celles  des  Os  du  Métacarpe  ,  par  raport  au 
foûtien  des  parties  voiiines  dont  elles  fe  trouvent 
privées  ;  cependant  comme  ces  parties  ne  font 
pas  fort  pefantes  d’elles- mêmes  ,  elles  ne  quic« 
tent  guercb  leur  niveau  ,  à  moins  que  ce  ne  foit 
par  la  violence  d’un  coup  rec^û. 

Il  arrive  louvent  que  les  Doigts  fe  trouvent 
écraf  Z  par  la  pefanceur  de  quelque  chofe  qui 
les  aura  comprimez  ^  h  le  fracas  eft  grand  ,  il 
faut  pour  le  plus  court  couper  le  doigt  ma’ade, 

5i  la  fiaélure  ell  fimple  5  on  y  fera  un  bandage 

convc2% 
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«convenable  ,  &  on  la  laifTera  bandée  jufqu’à  ce 
qa’clle  foie  guerie  ,  à  moins  qu*il  n*y  arrive 
.quelque  accident  qui  oblige  de  lever  l’appareil. 

Les  Fradures  qui  arrivent  au  Fémur  font  Deîaîfâ- 
plus  ou  moins  difficiles  à  traiter  -,  le  malade  en  du  Fé'* 
refte  pour  l’ordinaire  boetteux  ,  fur  tout  quand 
cet  Os  fe  caffe  par  fa  partie  iuperieure  :  c’eft 
pourquoy  il  faut  en  avertir  le  Malade  &  les  affi- 
ftans  ,  afin  que  cet  accident  ne  demeure  pas  fur 
le  compte  du  Chirurgien. 

Si  le  col  du  Fémur  eft  rompu,  la  maladie  efl:  Diagno^ic 
fouvent  prife  pour  une  luxation.  Si  la  Fraéfcure  de  U  Fri** 
arrive  dans  fa  partie  moyenne  &  que  cet  Os  Toit  éluteduiFé* 
demeuré  droit  ,  quoique  rompu  tranfverfalle- 
ment ,  le  malade  relTent  une  douleur  fixe  à  l’en¬ 
droit  de  la  Fradlure.  La  partie  prend  une  figure 
combe  quand  on  la  plie  ,  lorfqu’on  la  touche  on 
y  entend  un  craquettement  ,  5c  le  Malade  ne 

f>eut  fe’ tenir  debout  :  fi  les  extrémitez  ont  quitte 
eur  niveau,  legenouil  doit  être  tourné  en  dedans 
ou  en  dehors  ,  la  partie  eft  plus  courte  que  celle 
qui  eft  faine  ,  &  le  Malade  y  relFent  une  grande 
douleur. 

Si  la  Fradure  arrive  à  la  partie  fuperiéure  du  Prognoftlc 
Fémur  ,  elle  eft  beaucoup  plus  dangereule  qu’à  de  îa  Fra- 
fon  inferieure  ,  d’autant  que  le  haut  de  la  Cuilfe 
eft  plus  garni  de  chairs  ,  &  qu’on  ne  peut  cou- 
primer  1  Os  fraSburc  pour  le  retenir  dans  fa  fî- 
luation  naturelle. 

Si  cette  Fra6bure  fe  trouve  compliquée  avec 
playe  a  la  partie  interne  de  la  CuilFe  ,  la  maladie 
eft  pleine  de  danger  ,  par  raport  aux  gros  vaif- 
feaux  qui  paftène  par  cet  endroit. 

EoSu  oa  peut  dire  que  fi  la  Fradure  du  F4-» 

0. 


Manière  de 
réduire  iâ 
Fraéture  du 
Fêiïiur. 
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fur  la  ma¬ 
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mur  efl:  compliquée  avec  la  luxation  de  fa  tête  § 
que  la  maladie  cft  incurable  ,  fur-tout  fi  elle  ar¬ 
rive  à  la  partie  fuperieure  de  la  Cuilfe  ;  parce 
que  fi  on  a  bien  de  la  peine  à  remettre  la  luxa¬ 
tion  fimple  du  Fémur  avec  les  Os  des  Hanches  , 
on  en  a  encore  plus  pour  y  parvenir  lorfque 
ce  premier  cft  fraéturé  d’une  Fradrue  fimple  ou 
compliquée. 

Pour  réduire  la  Fradure  du  Fémur  ^  il  faut 
faire  coucher  le  M  ilade  fur  le  dos  ,  &c  lui  paffer 
uneferviette  pliée  en  longueur  entre  fes  cuifiesj 
cette  ferviette  doit  être  tenue  par  les  deux  bouts 
par  un  ferviteur  vigoureux.  Si  la  Cuifie  efimci^ 
nue  au  delTus  dugenouil,  un  autre  ferviteur  la 
prendra  par  cet  endroit  ^  finon  on  y  appliquera 
un  lac  pour  faire  l’extention  ,  au  cas  que  les  cx- 
trémitez  ayent  quitté  leur  niveau. 

Nota  que  dans  toutes  les  extentions  ,  foit 
pour  les  Fradures  ou  pour  les  luxations*,  il  faut 
que  celui  qui  tient  la  partie  fuperieure  du  mem¬ 
bre  qu’on  veut  étendre  foie  toujours  le  plus  fort 
des  ferviteurs ,  pour  retenir  la  partie  ferme  (ans 
branler  ni  fans  l’étendre.  Le  ferviteur  qui  tient 
la  partie  inferieure  doit  faire  feul  les  extentions 
égales  ou  inégales  ,  auiîi  fortes  qu’il  eft  necef- 
faire  pour  remettre  l’Os  à  niveau  j  il  doit  être 
moins  fort  que  celui  qui  tient  la  partie  fupc- 
ricurc  ,  afin  qu’il  ne  l’entraine  pas  avec  le  Mala¬ 
de  au  moment  des  extentions. 

Lorfque  le  Fémur  aura  été  alTez  étendu ,  le 
Chirurgien  remettra  les  extrémicez  à  niveau  a- 
vec  fes  mains  ,  en  fe  relFouvenant  de  la  figure 
concave  ôc  convexe  de  cet  Os. 
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Lorfqiic  le  Fémur  eft  remis ,  on  met  autour 
de  la  Cuidé  de  bonnes  compreffes  trempées  dans 
le  remede  ordinaire  :  on  prend  enfuite  une  com- 
prclTe  longitudinalle  &  épaille  d’un  doigt  pour 
mettre  le  long  de  la  partie  concave  de  la  cuilfe, 
afin  de  confcrver  lacouiburc  de  TOs, 

On  prend  une  bande  large  de  trois  travers  de 
doigt  ^  ôc  longue  de  trois  ou  quatre  aulnes ,  plus 
ou  moins , ‘fuivant  la  grolfcur  de  la  partie  ma¬ 
lade.  Cette  bande  doit  être  roulée  a  un  chef  , 
on  l’applique  fur  l’endroit  fraékuré  ,  fur  lequel 
on  fait  trois  circulaires  un  peu  fermes  ,  on  mom 
le  par  des  doloires  le  long  de  la  Cuiffe ,  pour 
attacher  la  bande  où  elle  finit  autour  du  corps. 

On  prend  enfuite  une  fécondé  bande  pareille 
à  la  première  ,  on  l’applique  aufîi  fur  Tendroiç 
fraéluré,  où  l’on  fait  encore  trois  circulaires  ,  de 
on  defeend  jufqu’au  genouil  par  des  doloires. 
Plufieurs  Praticiens  font  defeendre  cette  bande 
le  long  de  la  Jambe  par  de  grands  doloires  ,  Sc 
après  avoir  fait  un  écrier  fous  le  pied,  ils  remon¬ 
tent  le  long  de  la  jambe  par  des  doloires  Ôc  des 
renverfez  -,  ils  attachent  le  bout  où  il  finit. 

Gomme  la  Cuillc  eft  plus  menue  par  fa  par¬ 
tie  inferieure  que  par  fa  fupericure  ,  on  garnira 
Iç  bas  avec  des  comprefiTes  graduées  ^  pour 
rendre  la  partie  d’égalle  grolTeur. 

On  met  fur  Tendroic  fraéturé  trois  ou  quatre 
cartons,  avec  lefquels  on  encoure  la  cuilîe  ,  5c  on 
prend  une  troifiéme  bande  pareille  aux  autres  , 
avec  laquelle  on  commence  auprès  du  Jarrcc 
fur  les  compreiTes  graduées  ;  on  fait  des  petits 
doloires  en  montant  le  long  de  la  Cuifîe ,  5c  on 
attache  la  bande  où  elle  finit. 


Appareil 
pour  la 
dture  du  fé 
mur. 


Dîagnnilic 
des  traita 
Tes  de  la  ilû' 
tulle. 


Prognoftic 

des  traita- 
res  delà  £<o- 
tulle* 

K'taniere  de 
réduire  les 
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On  enveloppe  cet  appareil  avec  deux  grands 
cartons  de  la  longueur  de  la  CuifTe  5  mais  il  ne 
faut  pas  qu  elle  en  Toit  entourée  tout-  à-  fait ,  on 
arrête  ces  cartons  avec  des  rubans  ,  ainlî  qu’il 
cft  marqué  cy  deffus  à  l’appareil  de  la  Fraisure 
de  l’Humerus. 

On  met  enfuite  la  partie  malade  dans  une 
boette  macelairce  pour  la  tenir  ferme  -,  ces  for¬ 
tes  de  boettes  tiennent  les  m’ambres  fraélurez 
avec  plus  de  fermeté  que  ne  font  les  fanons. 

Si  la  Fraéfcure  du  Fémur  eft  compliquée  d« 
playe  ,  de  coniutîon  ou  d’inflammation  ,  on  fera 
le  bandage  à  dix  huit  ch^fs  ,  pour  pouvoir  pan- 
fer  ces  maladies  particulières  jufqu’a  parfaite 
guerifon  *,  h  la  FraéFure  eft  (impie  ,  on  ne  doit 
lever  Tappareil  que  le  moins  qu’il  fera  poftîble. 

La  Roculle  fc  fraélure  plus  fouvent  en  tra¬ 
vers  qu’en  long  :  lorfqu’ellô  eft  fraélurée  en 
travers  ,  fa  partie  fupcrieurc  remonte  ioû)ours 
fur  le  genoüil  ,  le  Malade  a  peine  à  marcher,  âc 
il  relLnc  beaucoup  de  douleur  dans  la  partie 
aflvélée. 

La  Fraefture  longitudinalle  de  la  Rotulle  n’eft 
pas  (i  dangereufe  que  la  tranfverfalle  •  le  Malade 

de  cette  dernicre 

Lof  (que  l’extrémité  fuperieure  de  la  Rotulle 
eft  îrcmoncée  fous  les  tégiimens  de  la  CuifTe  ,  ors 
fait  afteoir  le  Malade  fur  Ton  lit  afin  qu’il  ait  I2 
jambe  étendue  ,  Sc  avec  les  deux  poulces  on 
poulFera  cette  piece  d’Os  dans  fa  place  naturelle. 

On  applique  dtftus  des  compreftes  trempcei 
dans  les  remedes  ordinaires  :  on  prend  enluite 
une  bande  roulée  à  deux  chefs ,  large  de  deux 


refte  prefque  toûjouts  boetteux 
efpece. 
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filoigts  &  longue  de  trois  ou  quatre  aulnes  ,  fui- 
vaut  la  grodeur  de  la  partie  malade.  On  appli¬ 
que  le  milieu  de  cette  bande  fur  la  partie  iupe- 
ricure  de  la  Rorulle  ,où  l'on  fait  deux  circulai¬ 
res  ,  en  defeendant  les  deux  chefs  fous  le  jaret  , 
on  les  croife  Sc  fait  revenir  fur  la  Rotulle , 
où  Ton  fait  un  circulaire  5  &  revenant  iou$ 
le  jarret ,  011  croile  êc  on  revient  fur  la  Rotulle; 
on  continue  ces  tours  de  bande,  jufqifà  ce  que 
ie  genouil  foit  entièrement  couvert  par  des  do- 
ioires  ;  enfuiteon  arrête  la  bande  par  des  circu¬ 
laires  au  de  dus  du  genouil. 

Si  la  Fraêcure  eft  longitudinalle  on  doit  faire 
un  bandage  unidanc  avec  une  bande  de  même 
largeur ,  longueur  êc  roulée  comme  celle  de  la 
Fra(^ure  en  travers  ,  avec  celte  différence  qu’elle 
doit  ctfe  feniuc  dans  fon  milieu  de  la  longueur 
de  trois  ou  quatre  travers  de  doigt. 

On  applique  le  milieu  de  cette  bande  fous  le 
jarret ,  on  fait  venir  les  deux  chefs  fur  la  Rotul- 
îe  ,  on  pade  un  des  chefs  de  cette  bande  dans  U 
fente  qui  eft  à  fon  milieu  ,  ôc  on  ferre  la  parti® 
tant  qu’on  le  pige  à  propos  -,  par  ce  moyen  on 
ramené  les  deux  pièces  d’Os  l’une  auprès  de 
Tautre  ;  on  fait  des  circulaires  (ur  la  Rotulle, 
jutqu  a  ce  qu’elle  foie  entièrement  coiweite,  ÔC 
I  on  arrête  la  bande  où  elle  finit. 

On  fera  coucher  le  malade  fur  le  dos  ,  la 
jambe  aff  (5fée  dans  une  boette  matcladée  ou 
!  dans  des^  fanons. 

Si  ces  Fraêlures  font  fimpîes  on  ne  lèvera  pas 
Tapparcil  ,  à  moins  qu’il  ne  iurvienne  quelqu’ac- 
îicident  ;  fi  elles  font  compliquées  ,  on  les  paniera 
^  tous  lcsjours,fuiYânc  que  la  bkfture  ie  demandera. 


Bandage 
pour  la  fra¬ 
cture  longi- 
tüdinalie  de 
h  KotuUe* 
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Des  Fradii-  Les  Fradares  qui  arrivent  aux  Os  de  la  Jantî^ 

(impies  ,  compofées  ou  compliquées  ,  ou 
^  ^  ‘  enfin  elles  font  compofées  &c  compliquées  tout 

cnfemble. 

piagnofiic  Si  le  Tibia  eft  rompu  &  que  les  extrémités 
des  Fraétu'  ^y^nt  quitté  leur  niveau  ,  la  Jambe  fera  torfe 

de^iaJamS^  dedans.  Si  les  deux  Os  fonr  çaTez  &  que  les 
extrémitez  foient  l’une  far  l’autre  ,  la  Jambe 
fradturée  fera  plus  courte  que  Faucre ,  la  partie 
fera  entièrement  privée  de  mouvement  &  atta¬ 
quée  de  grandes  douleurs. 

S’il  n*y  avoir  qu’un  Os  de  caffe  Sc  que  les  e^- 
trémitez  n’t  ulfent  pas  (orti  de  leur  ficuation  na¬ 
turelle  ,  il  refteroit  quelque  mouvement  à  la 
partie.  Si  c’étoit  le  Péroné  qui  fe  trouvât  cafïë 
de  cette  manière  ,  le  Malade  pourroit  encore 
marcher ,  parce  que  le  Tibia  étant  foûcenu  par 
l’Adragalle^  permet  qu’on  s’appuye  deCus  pour 
s’en  aider  un  peu  de  tems  :  cette  efpece  de  Fra- 
€kure  fc  connoît  par  le  craquetrement  qu’oii. 
entend  dans  la  partie  lorfqu’on  la  touche  ,  ÔC 
par  la  douleur  que  le  BlelTé  y  refifent. 

Prognoôic  Plus  ces  Fraéiures  font  (impies  Sc  plus  on  a 
des  Fraftu-  attendre  une  heureufe  guerifon  ,  Sc 

de^;f  compliquées  ,  Sc  plus  elles  font 

dangereufes. 

Manière  de  Dans  les  Fraélures  (impies  ou  compofées  i! 

s’agit  de  mettre  les  bouts  de  l’Os  fracîluré  à 

/esO^Tcla  l’autre  s’ils  n’y  font  pas.  Pour 

jambe*  (erviteur  empoignera  de  les  deux 

mains  la  partie  fuperieure  de  la  Jambe  proche  le 
genouil  ,  en  la  tenant  ferme  lans  branler  ny 
Remarque  aucunes  extentions  ,  contre  l’opinion  de 

fur  la  fima-  ceux  qui  prétendent  que  celui  qui  lient  la  partie 
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fupericure  doit'  tirer  à 
tient  la  partie  inferieure. 

Un  autre  fervitcur  prendra  la  Ïambe  par  le 
bas ,  pour  taire  les  extentions  égales  ou  inégalés, 
fuivant  la  necefliité  de  la  maladie. 

Il  faut  que  le  Chirurgien  foit  entre  les  deux 
ferviteurs  &  qu’il  tienne  les  deux  extrémitez  a- 
vec  fes  mains,  afin  de  les  mettre  à  niveau^  lorf- 
que  les  extentions  auront  été  aifez  fortes. 

Quand  on  fait  les  extentions  ,  la  Jambe  , 

(comme  toutes  les  autres  parties  fraéburées  )  doit 
être  en  ligne  droite  ,  en  forte  que  le  Pied  foit  à 
la  hauteur  xluGenouil  le  Malade  étant  alîis. 

Les  deux  bouts  étant  à  niveau  ,  le  ferviteur  Comme  fo  ' 
qui  tiendra  la  partie  inferieure  fera  la  contre-  fait  la  con- 
extention  en  pouiïant  cette  partie  contre  la  fu-  ifc  -  extea* 
perieure  ,  afin  d’ajufter  les  deux  bouts  de  l’Os 
caiïc  dans  les  petites  inégalitez  ,  fuppofé  qu’il  y  * 
en  puilîe  avoir  à  chaque  extrémité. 

Si  c’eft  le  Tibia  qui  eft  fraélurc  ,  le  Chirur-  Comme  fe 
gien  empoignera  la  Jambe  par  l’endroit  de  la  1^  coa- 
Fradurc,  avec  ce  qu’on  appelle  les  Mons  de 
Venus  ,  il  fera  la  conformation  en  rejoignant 
exadement  les  deux  extrémitez.  Il  paiïera  en- 
fuite  fon  poulce  ou  fon  doigt  index  fur  l’épine 
i  du  Tibia,  pour  voir  fi  elle  fc  trouve  droite,  Sc 
pour  l’y  mettre  par  le  moyen  de  la  conforma¬ 
tion  fi  elle  ne  l’ccoic  pas. 

L"s  extrémitez  étant  à  niveau  ,  on  fera  une  Appareil 
'  bonne  embrocation  fur  la  partie  malade, qui  fera  pour  laFra- 
,  toujours  tenue  par  les  deux  ferviteurs  ,  de  la  éture  de  la 
même  maniéré  qu’il  eft  marqué  cy  delfus.  On  ^ 
y  appliquera  des  linges  trempez  dans  le  remede 
I  ordinaire  ,  Ôc  on  prendra  garde  qu’il  n’y  ait  pas 


luy  comme  ccluy  qui  tîon  de  Ia( 
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faux  plis  ,  afia  d’éviter  la  douleur  à  la  par¬ 
tie  afFed:ée. 

Les  trois  bandes  dont  on  fe  fert  ordinaire-^ 
ment  doivent  être  longues  plus  ou  moins ,  fui- 
vant  la  grolTmr  de  la  Jambe  fradlurée  ;  fi  c’elt 
une  Jambe  de  moyenne  grofieur  ,  ces  bandes  fe¬ 
ront  longues  de,  deux  aulnes  ,  larges  de  troi^ 
doigts  6c  roulées  par  un  bout. 

La  première  de  ces  bandes  s’applique  fur  Itf 
lieu  de  la  Fra(^are,  où  Ton  fait  d’abord  trois  cir¬ 
culaires  un  peu  fermes,  pour  afiujettir  (es  extré- 
mitez  rompues  j  fi  c’eft  à  la  partie  inferieure  dfi 
îajambe  on  monte  jufqu’au  genouil  par  des  do- 
ioires  &  des  renverfe*  ,  6C  on  arrête  la  bande  où 
clic  finit. 

^  La  fécondé  bande  s’applique  aufll  fur  la  Fra-i 
éiurc  ,  fur  laquelle  on  fait  encore  trois  circu¬ 
laires  ;  on  d^feend  jnfqu’aux  Malléoles  par  des 
doîoires ,  dij  palîe  fous  le  Pied  en  faifant  un  é- 
trier ,  on  monte  le  long  de  la  Jambe  par  des  do^ 
loires  &  des  renverfez  ^  6c  on  attache  la  bandé 
où  elle  finit. 

On  prend  des  comprelTes  graduées  qu’on  ap¬ 
plique  defious  6c  aux  cotez  de  la  partie  infe¬ 
rieure  ,  pour  la  rendre  d’égallc  groffeur  au  gras 
de  la  Jambe.  On  prend  enTuite  la  troificmg 
bande  qu’on  applique  proche  des  Maleolles,  en 
commençant  par  deux  circulaires  ,  on  monte  le 
long  de  la  Jambe  par  de  petits  doîoires  égaux  6c 
on  finit  au  genouil. 

Les  bandes  étant  appliquées  on  prend  deux 
cartons  prefque  aufîi  longs  que  la  Jambe  6c  allez 
large  pour  l’enveloper  prelque  tout  à  fait  ^  on  les 
met  fur  la  Jambe  fun  d’un  côté  6c  l’autre  de 

l’aucrQ 
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-l'autre ,  on  les  attache  avec  trois  rubans ,  on  com¬ 
mence  par  noiier  celui  du  milieu  ,  &  on  finie  ^  • 

par  les  autres. 

Ces  cordons  écans  noiiés ,  on  met  la  Jambe 
fra(^^urée  dans  une  boette  matclaiîée  ;  ceux  qui 
fc  feivent  de  fanons  ont  beaucoup  plus  de  peine, 
voicy  la  manie  re  de  s’en  fervir. 

On  prend  deux  baguettes  auflî  longues  que  la  Manière  de 
Jambe  malade  ,  on  les  encoure  de  paille  ,  qu’on  ie  iervit  des 
lie  tout  autour  avec  un  ruban  ,  un  roule  ces  f**^^^^* 
deux  baguettes  ainfi  entourées  par  chaque 
bout  d’une  nappe  pliée  en  long  de  la  longueur 
de  ces  baguettes  ;  on  mec  la  Jambe  lu  Malade 
encre  Cts  deux  rouleaux  ou  fanons,  fous  lelquels 
on  met  trois  petits  rubans  pour  les  attacher  a  la 
Jambe  ,  on  mer  crois  compreflcs  longituünalies 
en  p'.ufieiirs  doubles  ^  içavoir  une  de  chaque 
côté  entre  la  Jambe  &  les  fanons  ,  de  U  troifiéme 
le  long  de  la  partie  anterieure  de  la  Jambe. 

Ces  trois  comprelfies  fervent  à  remplir  les  ef- 
paces  vuides  ;  on  attache  les  fanons  6c.  l’appa¬ 
reil  avec  les  trois  petits  rubans  qu’on  a  palîés 
defTous  ,  on  commence  à  noüer  par  celui  du  mi¬ 
lieu  &  on  finit  par  les  deux  autres  ;  les  nœuds 
de  ces  rubans  doivent  être  pofez  lur  le  côté  des 
fanons 

On  prend  enfuite  un  carton  afT  z  fort(?<r  cou¬ 
pé  de  U  grandeur  &  figure  du  Pied  ,  pour  être 
appliqué  deirous  avec  un  ruban  ,  qui  le  tiendra 
I  fujet  6c  qui  l’attachera  à  celuy  du  milieu  qui 
I  lient  les  fanons. 

Si  le  Talion  n’cft  pas  enflé  ,  on  peut  mettre 
I  deflous  un  petit  bourlet  ou  de  petits  faux  fanons 
j  pour  tenir  le  pied  en  équilibre. 
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Le  Malade  fera  couché  fur  le  dos  dans  fôît 
lit,  la  Jambe  fous  un  berceau , ficuée  mollement 
éc  un  peu  en  hauteur ,  pour  permettre  le  retour 
du  (ang  :  le  Poulcc  du  Pied  doit  être  vis-à-vis 
la  Roiulle  ,  afin  qu*il  ne  refte  aucune  diffor¬ 
mité  après  la  guerifon. 

On  vifitera  tous  les  jours  cet  appareil ,  pouf 
voir  fi  la  femelle  ,  le  petit  bourlet  ,  &c.  fc  font 
bien  confervez  dans  la  maniéré  marquée  cy- 
delfus. 

Si  la  Fraâ:ure  eft  compliquée  ,  oh  y  fera  un 
bandage  à  dix-huit  chefs  ,  &  on  panfera  la  ma¬ 
ladie  qui  accompagne  la  Fraélurc  aulïï  fouvent 
qu’il  fera  necclîàirc. 

Un  homme  de  trente  huit  à  quarante  ans , 
d’un  tempérament  parfaitement  bon  ,  tomba 
aux  environs  de  Paris  ,  &  fe  fradura  le  Péroné 
de  la  Jambe  droite'  trois  doigts  au  défias  delà 
Malléole.  La  chûte  fut  fi  violente  que  la  partie 
inferieure  du  Péroné  pert^oit  au  travers  des 
chairs  ;  on  porta  le  Malade  chez  luy  ,  on' 
fut  promptement  quérir  un  Bailleur  ^  pour  Is 
panfer. 

Ce  Bailleur  comm’nça  par  lui  oter  la  partie 
inferieure  du  Péroné  ,  en  coupant  les  ligamens 
qui  unifient  cet  Os  avec  le  Tibia  :  il  appliqua 
ce  qu’il  jug^a  necefiiire  fur  la  Playe  ,  il  fie  un 
bandage  très  ferré  lur  la  partie  malade  ,  Ôc  fut 
enfuite  trois  jours  fans  lever  l’appareil. 

Au  bout  de  trois  jours  ce  mauvais  Bailleur 
leva  fon  appareil  &  trouva  le  pied  malade  d’une 
prodigirufe  grofTeur ,  une  grande  infiammai;  oti 
qui  s’écendoit  fur  toute  la  Jambe ,  avec  une  dif» 
pofiûon  gangreneufe. 
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Les  douleurs  cxccfîives  que  le  Malade  ref- 
fentoîc ,  Tobligerent  à  envoyer  quérir  Meilleurs 
Befîierc  ,  Tribouleau,  Guilliot,  Daron  &  plu- 
fieurs  autres  tres-habilcs  Maîtres  Chirurgiens 
de  Paris  ,  qui  conlulterent  enlemble  fur  cette 
mauvaifc  pratique  j  les  uns  étoienc  pour  Pem- 
puration  ,  les  autres  d’avis  contraire.  Le  fcn- 
liment  de  ces  derniers  fut  fuivi  ;  on  trouva 
propos  de  faire  une  grande  incillon  ,  tant 
pour  découvrir  le  mal  que  pour  donner  ilTue  à 
la  matière.  Un  long  tems  s’écoula,  pendant  le¬ 
quel  les  Os  du  Tarce  fc  trouvèrent  altérez ,  on  y 
appliqua  le  Trépan,  on  en  retira  quantité  d’E{- 
quilles  -,  enfin  on  conclût  de  faire  une  contre- 
ouverture  proche  la  Malléole  interne  ,  pouE 
donner  plus  de  facijité  à  l'ilTué  des  matières  , 
Sc  pour  retirer  aufîi  plus  facilement  les  El- 
quilles. 

Les  liqueurs  qu*on  feringuoit  dans  ces  Playes 
faif  oient  connoître  qu’elles  avoient  communica¬ 
tion  enfcmble.  Peu  à  peu  la  maladie  commença 
à  donner  quclqu’apparencc  de  guerifon  ,  &  ait 
bout  de  trois  ans  les  grandes  playes  fe  refera 
merenc  ,à  la  referve  feulement  d’un  petit  ulcéré 
de  chaque  coté  ,  par  lefqucls  il  forcoit  quelque 
peu  de  matière. 

La  (icuacion  des  affaires  du  Malade  l’obligea 
à  venir  faire  fa  demeure  en  cette  Ville  de  Roiien. 
Quelques  mois  apres  qu’il  y  fut  arrivé  ces  deux 
Ulcérés  augmentèrent  confiJcrablemcnt  ,  ce  qui 
l’engagea  d’envoyer  quérir  un  Chirurgien  pour 
le  foui  âge r. 

Loin  de  fe  trouver  foulagé  par  le  minifterc 
4c  ce  Chiiurgicn  pendant  un  Ion tems  fc 
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trouva  de  mal  en  pis  ,  il  lui  fur  vint  une  grande 
infiammacion  par  toute  la  Jambe  ,  le  Chirurgien 
Tamufa  par  des  paroles  ;  enfin  la  gangrené  fur- 
vint  à  la  partie  &  le  Malade  fe  trouva  dans  un 
état  déplorable. 

Le  Malade  s’aperçût  fort  bien  que  la  bonne 
renommée  de  ce  Chirurgien  n'étoit  pas  accom¬ 
pagnée  de  capacité  ^  il  en  demanda  un  autre  ôc 
auroit  voulu  pour  toutes  chofes  pouvoir  être 
auprès  de  Ton  Chirurgien  de  Paris  ^  fes  amis  qui 
s’interrelïoient  fc^rt  au  rctabliirement  de  fa  fanté 
me  prièrent  infiamment  de  le  vificer  ,  Si  de  lui 
dire  mon  fentiment  fur  l’état  de  fa  maladie. 

Ce  fut  Je  Fus  donc  chez  le  ^  Malade  vificer  fa  Jambe, 
lyio.  à  laquelle  je  trouvai  de  chaque  coté  des  Mal¬ 
léoles  un  grand  ülcere  fifiuleux  ,  fec  &c  tres- 
puant ,  une  grande  inflammation  qui  s’étendoit 
fur  la  Jambe  ;  ce  qui  occafionnoit  fans  doute  la 
fechereife  de  ces  Ulcérés  Sc  la  gangrène  qui  aug- 
menroit  de  )our  en  jour  ;  le  Malade  m’ayant 
fait  le  récit  de  fa  maladie  ,  je  lui  dis  que  pour 
le  guérir  i!  lui  falloit  coup*  r  la  Jambe. 

Le  M  lia  le  Sc  Tes  amis  me  prièrent  d’empê¬ 
cher  l’augmentation  des  accidens  de  faire  moîi 
pofïïble  pour  diminuer  ceux  qui  y  étoieut ,  afin 
de  lui  Fauver  &  la  Jambe  &  la  vie  ,  ou  du  moins 
de  lui  donner  du  tems  pour  mettre  ordre  à  fes 
affaires. 

Je  commençai  par  faire  de  profondes  feanfi- 
cations  autour  à:  fur  l'éccnJuc  des  Ulcérés  ;  mais 
comme  il  n’en  fortoic  point  de  fang  j’en  fis  de 
plus  profondes  de  de  plus  grandes  ,  ôc  coupai 
tout  ce  que  je  trouvai  de  phacellé.  J’appliquai 
fur  toute  la  partie  malade  des  comptcircs  ttem^ 
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pécs  dans  des  liqueurs  fpiritueufes ,  avec  lefquel- 
les  l’âvois  panfé  ces  Ulcérés  pour  les  revivifier  : 
peu  à  peu  les  accüens  cclTTenc  5c  la  Jambe  di¬ 
minua  beaucoup  de  fa  grodeur. 

Je  connus  par  la  (uice  que  TAdragalle  croit 
cane,  je  dilatai  les  Ulcérés  autant  qu’il  me  fut 
pofïlble  p>r  le  moyen  de  la  racine  de  Gentiane: 
lorrque  TU  cere  interne  fut  adez  grand  ,  j’aper¬ 
çus  que  TAdragalle  ne  tenoit  pas  ,  jVn  tirai  un 
gros  morceau,  dont  l’odeur  étoit  fort  mauvaile; 
je  continuai  mes  inj^ifdions  de  liqueurs  fpirw 
tueufes  ,  Sc  je  panfai  cet  Ulcéré  avçc  le  digedif 
ordinaire. 

Quelques  jours  après  je  remarquai  par  l’Ulcere 
externe  que  l’autre  partie  de  l’Aftragalle  ne  te¬ 
noit  pas  ,  je  la  tirai  dehors  fans  faire  aucune 
violence. 

C’étoit  en  apparence  cet  Os  poury  qui  avoir 
occafionné  ces  derniers  accidens.  L’Ulcere  ex¬ 
terne  ù  ferma  entièrement ,  mais  il  reda  de  l’au¬ 
tre  côré  un  enfoncement  en  maniéré  de  fiftule 
recouverte  de  peau  jufqu’au  fond  ,  dans  lequel 
on  continua  de  mettre  une  tente  ,  parce  que 
quelquefois  il  en  fortoit  des  petites  gouttes  de 
finovie  ,  lefquelles  crans  arrêtées  caufoient  des 
accidens  qui  ne  cedoieneque  lorfqu’on  l’évacuoit. 

Ce  qu’il  y  a  de  fur.>renant  dans  la  guerifon 
de  cet  houi'Tie  eft  qu’il  marcha  fans  canne  com¬ 
me  fi  je  ne  lui  avois  pas  retire  l’Adragalle.  Je 
croy  que  le  fiic  ofi.nx  qui  s’ed  écoulé  de  l’ex- 
!  trémité  du  Péroné  rompu  tfl  touibé  dans  les  ef- 
paces  vuides  d’où  l’on  avoir  tiré  toutes  ces  Ef- 
1  quilles  ,  5c  qu’aprés  s’y  être  coagulé  y  a  formé 
I  des  caius  de  figure  irrcgulicrc  ,  aiiiiî  qu’on  lo  ' 
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fentoit  au  travers  des  cégumens  :  car  quoi  qu’©îa 
ait  extirpé  rextrernité  inferieure  du  Péroné  qui 
forme  la  Malléole  externe  ,  on  y  fentoit  tou¬ 
jours  de  groiles  inégalitez  très  dures ,  qui  ne  font 
autre  chofe  qu^  des  calus  formez  par  l’écouic- 
njent  d’un  fuc  olfcux. 

Si  le  Bailleur  avoic  repoulïé  cette  partie  infe¬ 
rieure  du  Péroné  dans,  le  premier  panlcment  , 
fans  l’cxdrper  comme  il  a  fait ,  il  auroit  épargné 
de  longues  douleurs  au  Malade,  Je  puis  dire  a« 
Tec  rûrccé  que  les  malaii“s  des  Os  ne  peuvent 
être  traitées  merhodiquemcnc ,  fans  avoir  une 
parfaite  connoilïance  de  l’Anatomie  On  ne  peut 
remettre  les  Os  fraéturez  ou  luxez  fans  connoî- 
tre  leur  (îtuation  ,  leurs  articulations  ,  leur  ftgu- 
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re  ,  les  parties  qui  les  font  mouvoir  ôc  les  acci- 
dens  qui  accompagnent  leurs  maladies  \  &c  par- 
confequent  ceux  qui  ignorent  ces  chofes  ne  fe 
doivent  pas  rifquer  à  traiter  les  a fFc dirions  des 
Os ,  puifqu’ils  n’ont  aucune  connoillance  de  TA- 
natomic  ,  qui  eft  la  principale  chofe  qui  nous 
réglé  dans  les  Operations  de  Chirurgie. 

Un  Chirurgien  de  cette  Ville  de  Roiien  fc 
difant  fameux  dans  fou  Art  ôc  fe  croyant  même 
furpalFer  tous  les  autres  en  capacité  ,  fuc  appelé 
ces  purs  derniers  chez  un  Marchand  Libraire  , 
pour  y  voir  une  petite  Fille  âgée  d’environ  flx 
ans ,  tombée  de  fa  hauteur  contre  terre  ,011  elle 
s'étoit  fait  un  peu  de  douleur  à  b  Jambe  droite. 
Ce  Chirurgien  chercha  long-tems  fendroit  oà 
cet  enfant  s’éroit  fait  mal  ;  mais  ne  le  trouvant 
pas,  il  jag?a  à  propos  de  faire  croire  au  pere  8c 
k  la  me  c  de  ente  petite  fille  q  t’clle  avoit  le  Ti« 
bb  frailacé  obliqueuaeac  dans  fa  partie 
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tîcurc.  Pour  réduire  cette  prétendue  Fiaéture  , 
il  apprêta  i’apparei!  ,  il  6i  faire  de  très,  fortes  ex- 
tentions  à  la  Jambe  de  cet  enfant ,  comme  li  les 
extrémitfz  rompes  avoient  quitté  leur  niveau  , 
quoique  d’ailleurs  cette  fille  avoit  la  jambe  ôc  1* 
pied  dans  leur  fituation  naturelle, 

rés  que  ce  Chirurgien  eut  panfé  cette  Jam¬ 
be  prétendue  fra<^urée  ,  il  venoic  tous  les  jours 
chez  la  Malade  ,  afin  de  voir  s’il  ne  manquoic 
tien  à  l’appareil ,  qu’il  leva  le  feptiéme  jour  , 
pour  voir  en  quel  état  étoit  la  partie  :  mais  la 
trouvant  dan-i  ion  état  naturel  ,  il  remit  Ton  ap¬ 
pareil  6c  recommanda  qu’on  eut  à  laifier  cet  en¬ 
fant  au  lit  l'efpace  de  foixante  jours  avant  quo 
de  la  lever  ^  parce  que  (  dit^il  )  il  faut  faire  en 
forte  qu’elle  ne  refte  pas  bocceufe. 

Qu^^l  ques  jours  apiés  la  m.^rc  de  cet  enfant 
m’envoya  quérir  pour  être  prefent  au  panfement 
delà  Fradure  de  la  fille,  Sc  lui  dire  mon  fend- 
ment  fur  récat  de  cette  maladie.  Lorfque  je  fus. 
arrivé  à  la  maifon  de  cette  prétendue  Malade,  ' 
je  rn’informai  de  la  chofe  6c  comme  elle  s’éroic 
pafiTée.  L’on  me  dit  que  la  petite  fille  s’étoic  tenue 
long'tems  debout  après  s’être  relevée  de  (a  chûte, 
qu’elle  avoir  crié  au  moment  des  fortes  exten-^ 
dons  qu’on  lui  avoit  faites  ,  mais  que  dans  les 
panfemens  non  plus  qu’en  tout  autre  tems  de  fa 
rétention  au  lit ,  clic  ne  s’écoit  plainte  d’aucunes 
douleurs.  • 

Le  Chirurgien  ayant  apris  que  j’érois  chez  la 
Malade  ,  il  n’y  voulut  pas  venir  5  plufieurs  heu¬ 
res  s’écoulèrent  ians  que  je  l’y  pufie  voir  ,  ou 
me  prclTa  fort  de  lever  l'appareil  ;  &:  quelque 
refus  que  je  fis  de  le  lever,  je  fus  contraint  de 
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fléchir  aux  prières  qu*on  me  fit  pour  cela. 

Lorfquc  jVus  levé  l’appareil  ,  je  vifitay  la 
Jambe  en  queftion  ,  oû  je  ne  trouvai  aucune  Fra¬ 
isure  ny  même  d’apparence  d’y  en  avoir  jamais 
eu  :  Pour  m’alTurcr  davantage  de  ce  fait  ,  je  fis 
lever  la  petite  fille  ,  ôc  la  fib  marcher  ôc  fauter 
dans  la  chambré  fans  fe  plaindre  d’aucunes  dou¬ 
leurs  ,  au  grand  étonnement  des  afîiftans  ,  auf* 
quels  je  dis  que  le  Chirurgien  n’avoit  pas  tort 
d’affurer  que  l’enfant  ne  feroit  pas  boêctufe  de 
cette  maladie. 

‘  Pareille  chofe  eft  encore  arrivée  à  ce  Chirur¬ 
gien  envers  un  Menuifier  de  fes  voifins  ^  auquel 
il  fit  accroire  qu’il  avoit  le  Fémur  cafié  en  trois 
endroits  :  H  panfa  ce  pauvre  homme  pendant 
cinq  femaines  de  fuite  ,  apres  Ufquelles  il  mar¬ 
cha  fort  droit  ôc  fans  relFcntir  aucunes  douleurs, 
non  plus  que  la  petite  fille  ci-dcllus. 

Toutes  les  Provinces  font  remplies  de  Perfon- 
nes  qui  mairacrent  la  Chirurgie  ,  tels  font  les 
Charlatans  ôc  autres  de  cette  nature.  Dans  cette 
Ville  nous  avons  des  Femmes  qu’on  appelle  Ma- 
nirefies  ,  chez  lefquelles  un  chacun  va  pour  les 
maux  qu’on  peut  refTencir  ;  ces  fortes  de  Fem¬ 
mes  font  plufieurs  friélion-  avec  le  dedans  de 
leurs  mains  lur  l’cftomach  &  fur  le  bas  ventre 
de  ceux  ou  de  celles  qui  les  employent  ;  5c  par 
ce  mouvement  de  main  fur  ces  parties  elles 
connoifTent  ,  à  ce  qu’elleç  difent ,  les  maladies 
&  leurs  caufes. 

Crs  M  anirefles  font  des  maladies  à  leur  mode, 
qui  (ont  l'Eftomach  rompu  ,  les  Côres  enfon¬ 
cées,  le  Foye  plein  de  mélancolie,  la  Rate  atta»- 
chée  au  Foye  ,  la  Matrice  montée  dans  rEllo- 

macH 
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mach  ,  le  Cœur  ccrafé  &:  baigné  dans  la  bille  , 
&  enfin  mille  autres  maladies  qui  n’ont  jamais 
eu  lieu. que  dans  rignorance  de  ces  Femmes.  ^ 
La  plus  grande  partie  de  ces  ManirelTes  ne 
fçavent  ny  lire  ny  écrire  ;  elles  s’érigent  d’el¬ 
les- mêmes  dans  cette  qualité  &  fans  l’apro- 
bation  de  perfonne  :  apres  leur  mort  il  en  re¬ 
vient  d’autres ,  &  ainfi  nous  ne  manquons  pas 
de  ces  fortes  de  gens  ^qui  abufent  fans  ce  fie  le 
Public  ,  toûjouis  credule  à  ces  abfurditez. 
Reprenons  les  Affeélions  des  Os. 

La  Carie  efi:  la  fécondé  maladie  qui  attaque 
la  continuité  des  Os  ^  c’efl:  une  Ulcéré  en  l’Os , 
qui  corrode  fa  fubfiance  ,  en  le  perçant  au  dehors 
&  au  dedans  de  plufieurs  petits  trous ,  ainfi  qu’il 
fe  rencontre  au  bois  vermoulu. 

Il  y  a  des  Caries  qui  n’attaquent  que  la  fur- 
face  des  Os ,  il  v  en  a  qui  penctrent  jufqu’à  leur 
milieu  ,  &:  enfin  il  y  en  a  qui  pénétrent  toute 
leur  totalité  ,  il  y  a  des  Caries  avec  ulcération  à 
la  chair  ,  &  il  y  en  a  fans  ulcération. 

Les  eau  les  de  ces  différentes  Caries  font  in¬ 
ternes  ou  externes.  L’interne  efi:  prefque  tou¬ 
jours  un  levain  verolique  ,  feorbutique  ou  fero- 
phulcux  ,  qui  fe  trouve  dans  le  fang  ,  qui  cir¬ 
cule  avec  luy  dans  les  Os  ,  de  maniéré  que  cc 
mauvais  virus  n’alcere  feulement  pas  le  fang  ny 
les  parties  molles  ,  mais  encore  les  Os  ,  en  cor¬ 
rodant  leurs  fibres  ofT-mles  plus  ou  moins  ,  fui, 
\anc  fa  malignité  ;  ce  qui  caufe  les  douleurs  que 
les  Malades  refientenc  tant  aux  jointures  que 
dans  le  corps  des  Os  mçme. 

Les  caufes  externes  de  la  Carie  font  pour  l’or¬ 
dinaire  l’application  des  médicamcns  corrofifs  , 

-  5 
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gras  Ôc  ondueux  fur  les  Os ,  où  l’expofition  dê 
ces  parties  dures  à  l’air  froid, 

Biagnoftic  Lorfque  k  Carie,  fe  fait ,  l’Os  devient  d’abord 
delà  Cane,  un  peu  huileux  &  gras,  il  jaunit  cnfuice  &c  de¬ 
vient  noir  de  plus'  en  plus,  en  fe  rcmpliflànt  de 
petits  trous  comme  le  bois  vermoulu.  - 

Quand  la  Carie  eft  faite ,  l-’Os  ne  refiùe  point 
à  la  fonde  ,  il  fe  trouve  inégal  ôc  il  en  fort  une 
fanie  virulente. 

Si  rOs  eft  carié  fans  que  la  chair  foit  ulcerée, 
il  paroîc  une  petite  tumeur ’dure  fur  les  parties' 
molles  qui  couvrent  la  Carie  :  Si  elle  eft  ca¬ 
chée  profondément ,  elle  fe  fait  connoître  par 
un  Ulcéré  qui  récidivé  de  tems  en  terns ,  6c  qui 
reGftc  aux  meilleurs  rcmedes  ;  quand  ces  lortes 
d’Ulceres  fe  ferment  ,  la  chair  qui  couvre  la 
Carie  eft  toujours  flafque  ,  molle  èc  indolente. 

Prbî?noftic  Pins  la  Carie  pénétré  dans  l’Os  ,  6c  plus  eîlâ 
de  la  Carie*  eft  dangereufe  ;  la  plus  raauvaîfe  de  toutes  eft 
celle  qui  arrive  proche  des  Jointures ,  Sc  où  l’Os 
eft  carié  dans  route  fa  fubftance. 

'  Cure  de  la  Dans  la  cure  generaîle  des  Caries ,  il  ftiut  évr- 
Caâei  j^s  inédicamens  gras  6c  on61:ueux,&'  fe  fervir 

de  liqueurs  tpiriiueufes  j  comme  (ont  l’Eau  de  la 
Reine  d’Hongrie,  Teiprit  de  vin  6c  autre  de  cet¬ 
te  nature  ,  dans  lefquelles  on  trempera  des  plu- 
maccaux  pour  appliquer  fur  les  Os  cariez.  Si 
on  veut  que  ces  remedes  agîilènt  avec  plus  de 
force  ^  on  y  peut  ajoûcrr.de  la  Poudre  d’Aîoes 
6c  de  Myrrhe  avec  un  peu  d’cfprit  de  vitriol.  * 
Si  ces  remedes  ne  ruffifoienc  pas  6c  que  la 
Carie  s’étendit  iufqu’au  milieu  de  la  fubftance 
de  rOs  ,  il  le  faudroic  ruginer  ou  y  appliquer  le 
Trépan,  jufqu’àce  qu’il  en  forte  quelques  petite» 


Des  Malaiies  dfs  Os-  Tî.  Partie. 

gouttes  de  fang  ;  ce  cjui  feroic  connoîtrc  qu*oiî 
auroic  atteint  le  vif* 

Lorfqu’on  aura  ôté  toute  la  Carie  ,  foit  avec 
les  Rugines  ou  avec  le  Trépan, on  appliquera  fur 
rOs  malade  ,  quelque  liqueur  fpiricueule  ,  ainix 
qu'il  eft  marqué  cy-delTus  ^6c  on  attendra  l  ex¬ 
foliation  qui  le  fera,  tantôt  plutôt  ,  tantôt  plus 
tard  ,  félon  la  groffeur  êc  la  dureté  de  TOs  atta¬ 
qué  de  la  Carie. 

Si  toute  la  fubflançe  de  TOs  ctoit  cariée 
&  qu'il  formât  feul  une  partie  ,  ainfi  qu'il  fe 
rencontre  aux  Doigts  ,  aux  Bras  $c  aux  Cuif- 
fes  ;  il  faudroit  emputer  la  partie ,  au  cas  que 
l'opefation  fe  pût  faire  fans  mettre  le  Malade  eu 
danger  de  mourir. 

Lorfque  la  Carie  efl:  cachée  fous  un  mauvais 
Ulcéré  ,  il  le  faut  dilater  pour  traiter  la  Carie  ,  ■ 
ainfi  qu'il  eft  marqué  cy  dcllus. 

Si  on  croit  fur  que  TOs  fut  carié  fans  qu'il  y 
eut  ulcération  à  la  chair  ,  il  faudroit  faire  une 
incifion  avec  un  Scalpel  fur  l’endroic  de  la  Ca¬ 
rie  ,  afin  d’y  porter  les  remedes  ncceifaircs  à  fà 
guerifon. 

La  continuité  des  Os  eft  encore  fujette  à  une  De  l’Exç- 
maladie  qu’on  appelle  Exoftofe  ;  on  lui  a  donné  ftofe. 
differens  noms  ,  comme  N odus  ,  tumeur  Gom- 
meufe  5e  autres. 

L’Exoftofe  eft  une  tumeur  olfeu^e  contre  na-  Cec]iiee’eft 
tare  ,qui  s’élève  fur  la  fuperficie  des  Os  &c  qui  l’Exo- 
fc  forme  de  leur  propre  fubftance.  Üofs. 

Tous  les  Auteurs  font  une  diftèrence  entre  la  QuelaCa- 
Carie  &  l'Exoftole  ;  mais  fi  on  examinoit  ces  rie  ^  i’Exo- 
deux  maladies  avec  attention  ,  on  trouveroic  ^ 

qu ayant  une  meme  caule  pour  principe,  elles 

^  Ij  ladic. 
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poüiroient  toutes  deux  porter  le  nom  de  Carie  ; 
fçavoir  ,  Tune  avec  élevatibn  a  l’Os ,  ôc  rautre 
fans  élévation. 

La  caufe  de  l’Exoftofe  ,  comme  de  la  Carie, 
coniifte  dans*  un  virus  verolique  ,  fcorbucique 
ou  (crophuIeüX,  ^ 

L’Exoftofe  eft  accompagnée  de  grandes  dou-* 
leurs  dans  la  partie  malade  ,  non  pas  parce  que 
les  Os  foient  fenlîblcs  ,  un  chacun  fçair  qu’ils 
n’ont  point  de  fenciment ,  mais  parce  que  cette 
tu  meur  olTeufe  comprime  &  élève  le  Periol^fi 
dont  le  fendillent  cil  très- exquis. 

De  plus  il  fort  de  cette  tumeur  olTeufe  cer¬ 
taines  gouttelettes  d’une  matière  claire  &  cor- 

C>  _  _  .A 

roli  ve  qui  picocte  le  Période  de  qui  oceanonne 
cette  douleur. 

Il  en  eft  de  meme  à  la  Carie  qui  vient  de  caufe 
interne.  Le  Période  qui  couvre  l’Os  qui  fe  ca¬ 
rie  intérieurement  ,  fe  trouve  picotte  de  cette 
meme  liqueur  ,  qui  le  ronge  peu  à  peu  ainfi  que 
les  chairs  ,  pour  former  un  ülcere  p^us  ou 
moins  grand  ,  lui  vaut  la  quantité  de  ce  fuc 
corrofif  fcliftribué  à  la  partie. 

Les  Exolloies  font  faciles  à  connoîtie  ,  fur- 
tout  lorfqu’eiies  arrivent  aux  Os  qui  font  peu 
recouverts  de  chairs  ,  pour  lors  en  touchant 
la  partie  malade  ,  on  relient  fur  l’Os  une  tu* 
meur  plus  ou  moins  grolfe  ,  «égalle  ou  iné- 
galle  ;  quelquefois  ces  forces  de  rumeurs 
olfeufes  fupurenc  &  jettent  une  tres-mauvaifè 
matière,  fcmblable  àcelle  qui  fort  des  Caries. 

Ces  maladies  font  tres-fàcheufes ,  puifqu’clleâ 
n’arrivent  que  par  l’ancienneté  3c  la  malignité 
4’uîi' levain  vcroliqne^fcoibutique  ou  fcrophuîeux*, 
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•  QLioique  les  Exoftofes  viennent  de  differen-  Cure  des 
tes  maladies ,  leur  cure  eft  toujours  la  même  j  Eî^ollofei* 
elle  confifte  dans  les  remedes  generaux  &  par- 
ticuli^^is.  , 

Si  ces  tumeurs.  olTeufes  ne  font  pas  ulcérées , 

■  on  appliquera  dclTus  les  Gommes  ramolliirantes 
ou  Templâtre  Devigo  avec 4e  Mercure,  &cc. 

Les  remedes  generaux  feront  fortement  em¬ 
ployez  ;  tels  font  les  lavemens  ,  les  feignées  ,  , 

les  purgations  ^  les  tifannes  Tudonfiques  ,  le 
Mercure,  &  la  falivation  même  qui  doit  être  co- 
pieulc  dans  les  Exoftofes  inveterées. 

Si  ces  tumeurs  olTeufes  font  ulcérées  &  qu’el¬ 
les  jettent  une  mauvaife  matière  ,  on  les  ruginera 
comme  les  Caries  &  on  les  traitera  comme  elles. 

J’ay  dit  ci-drlTus  que  les  Luxations ,  la  Goutte  Des  maîa- 
dc  TAnchilofe  étoient  les  maladies  de  la  conti-  dies  de  la 
guité  des  Os  :  Comment^ant  par  les  Luxations,  «^onriguirg 
comme  celles  de  ces  maladies  qui  arrivent  le  plus  ^ 

fouvent  ôc  de  laquelle  le  Tecours  eft  d’abord  très  joie  enren- 
necelfaire  ,  je  diray  que  le  mot  de  Luxation  fe  dre  par  le 
prend  generallement  peur  le  déplacement  des  de  iu- 
parties  du  Corps  humain  hors  de  leur  fîtnation 
naturelle  ,  ce  qu’on  appelle  ordinairement  tu¬ 
meurs  contre  nature  Similiiudinaires  ;  telles  font 
les  Hernies  &:  les  D  ilocations  des  Os  :  ces  for¬ 
tes  de  tumeurs  font  nommées  Similitudinaires  , 
parce  qu’elles  ne  contiennent  ou  ne  font  for¬ 
mées  que  par  des  parties  forties  de  leur  ficua- 
tion  naturelle. 

La  Luxation  proprement  prife  efr  la  fortie  de  Définition 
la  tête  d’un  Os  hors  de  la  cavité  ^  dans  laquelle  déjà  Luxa- 
il  doit  être  naturellement  articulé  ,  avec  perte 
de  foa  mouvement  ordinaire. 
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Les  efpeces  Sc  difFerences  des  Luxations  et| 
general  fe  tirent  de  la  Luxation  même  Sc  de  la 
nature  de  l’Os  luxé.  Par  la  première  différence 
on  doit  remarquer  fi  la  Luxation  cfi:  complecte 
ou  incomplette  ,  ôc  par  la  fécondé  il  faut  diftin- 
guer  celles  qui  ai  rivent  aux  Os  qui  font  articu¬ 
lez  par  genoüil, d’avec  celles  qui  arrivent  à  ceux 
qui  font  joints  par  charnière. 

On  appelle  Luxation  compjetce  lorfque  l’ar¬ 
ticulation  efl:  toute  détruite  Sc  que  les  extrémi- 
tez  des  Os  font  feparés  Tune  de  l’autre  ;  cette 
Luxation  ne  le  rencontre  guère  qu’aux  Os  qui 
font  articulez  par  genouil  ,  qui  n’cft  autre  chofe 
que  l’Enartrofe  Sc  l’Artrodie. 

La  Luxation  incomplctte  cfi  lorfque  l’extré¬ 
mité  d’un  Os  n’cft  point  entièrement  lorti  de  fa 
place  naturelle  ;  cette  Luxation  arrive  plutôt 
aux  articulations  qui  fc  font  par  charnière  ou 
Ginglime  qu’à  celles  qui  fe  font  par  genouil. 

Les  caufes  des  Luxations  en  general  font  ex¬ 
ternes  ou  internes:  les  caufes  externes  font  tous, 
les  coups  &  les  chûtes  ou  plutôt  tous  les  mou- 
vemens  violcns  qui  font  capables  de  déranger 
les  Os  de  leur  liaifon  naturelle. 

Les  caufes  internes  fc  rencontrent  dans  l’a¬ 
bondance  des  humeurs  qui  relâchent  les  liga- 
mens  d>c  qui  remplifient  la  cavité  des  articles  j 
cil  es  fe  rencontrent  encore  dans  la  cavité  même 
qui  ne  doit  être  ny  trop  grande  ny  trop  petite, 
pour  s’ajufier  avec  la  tête  de  TOs  qui  y  doit  être 
recû  ,  parce  que  fans  cela  les  Os  ne  fçauroient 
être  bien  unis  dans  leurs  articulations ,  qui  doi¬ 
vent  fe  faire  par  le  moyen  des  ligameps  qui  le$ 
unifient  enfemble  ,  afin  de  leur  permettre  ^ 
mouvoir  fans  fe  difloquer.  ^ 
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La  difFerence  qui  fe  rencontre  entre  ces  deux 
caufes  de  Luxations  eft  que  celle  qui  fc  fait 
par  cauie  externe  arrive  tout  d’un  coup  .  au  lieu 
que  celle  qui  fe  fait  par  caufe  interne  fe  fait  peu 
à  peu  par  Tamas  des  matières  qui  remplillent  là 
Cavité  ou  qui  humedent  &  relâchent  les  liga- 
mens  qui  font  la  jonélion  des  Os. 

Il  y  a  encore  une  efpece  de  Luxation  qu’on 
appelle  Ecartement  d’Os  ;  elle  fe  fait  par  un  qs- 
mouvement  tres-violent  ^  &  arrive  pour  le  plus 
ordinaire  aux  Os  de  TAvant-  Bras  &  à  ceux  de 
la  Jambe.  ; 

Le  diagnoftic  des  Luxations  efl:  facile  ,  fur  Diagnoftic 
tout  quand  elles  font  complettes.  Pour  lors  le  dys  Luxa- 
membre  luxé  perd  fon  mouvement  ,  le  Malade  com«* 

y  relient  une  grande  douleur ,  il  paroîc  une  tu-  ^ 
meut  à  l’endroit  où  la  tête  de  l’Os  s’eft  arrccée, 
une  cavité  a  l’endroit  où  elle  devroit  être  -,  le 
membre  malade  n’a  plus  de  reffemblance  à  celui 
qui  eft  fain  &c  il  fe  trouve  tords  d’un  côté  ou 
d’un  autre. 

On  connoit  les  Luxations  incompîettes,qu’on  Diagnoftic 
appelle  ordinairement  Entorfe  ou  Détorfe;par  des  Luxa** 
la  douleur  que  relT^nt  le  Malade  autour  de  fa  tionnncom- 
jointure.A:  par  la  tumeur  qui  s’y  fait  ,  en  confc-  ^ 
quencedela  contufion  des  tendons  6c  des  liga- 
mens  qui  l’entourent. 

Les  Luxations  de  caufe  interne  fe  connoifTent  Diagnoftic 
par  le  mouvement  de  la  tête  des  Os  qui  vont  Luxa- 
de  côté  &  d’autre  au  delfous  de  la  cavité  dans 
laquelle  ils  doivent  être  naturellement  articulez  , 
parce  que  le  relâchement  des  ligamens  cauleque 
ces  Os  ne  fe  touchent  plus  immédiatement  -, 
de  farce  que  l’Os  inferieur  paroîc  comme  fuf- 
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pendu  au  fuperieur  par  le  moyen  de  ces  parties 
relâchées. 

De  plus  lorfqu’on  replace  ces  Os  dans  leurs 
cavitez  ou  fituations  naturelles  ,  ils  retombent 
toujours  ,  de  maniéré  qu’ils  fe  remettent  fans 
peine  &  fe  déplacent  de  même  ,  à  nàoins  qu’on 
ne  les  retienne  par  le  fecours  d’un  bandage  con¬ 
venable. 

A  l’égard  des  Ecartemens  qui  fe  rencontrent 
aux  conjonébions  immobiles  des  Os  ,  il  faut  re- 
marquer  pour  les  connoîcrc  fi  la  jointure  où  ils 
arrivent  ell  beaucoup  plus  large  ou  plus  grolîe 
qu’elle  n’a  coutume  d’être  ,  fi  les  douleurs  conti¬ 
nuent  file  Malade  fc  peut  appuyer  avec  plus 
ou  moins  de  peine  fur  la  partie  âfFeéfée  ,  fi  les 
douleurs  demeurent  fixes  dans  l’articulation  mê¬ 
me,  en  ce  cas  il  n’y  a  pas  à  douter  de  la  maladie. 

Pour  tirer  un  jufte  prognoftic  des  Luxations 
en  general  ^  il  faut  examiner  fi  elles  font  fimples 
ou*  compliquées  ,  complettes  ou  incomplettes , 
èc  fi  elles  font  faites  de  caufe  externe  ou  de  çau- 
fe  interne. 

Plus  les  Luxations  font  complettes  &  plus 
elles  font  difficiles  à  réduire  ,  lorfqu’elles  font  in- 
completces  ,  elles  fe  réduifenc  facilement. 

La  Luxation  fimple  cft  moins  dangercufe  que 
celle  qui  eft  compliquée  de  fraéture  de  playe  ou 
autre  ;  fi  l’extrémité  luxée  Torcoic  par  la  playe 
le  Malade  leroic  en  danger  de  mort ,  à  moins 
qu’on  ne  coupât  la  partie  s’il  étoit  poflible^ 

Les  Lu’xations  faites  par  caufe  externe  ne  font 
pas  fi  difficiles  à  guérir  ,  que  fi  elles  venoienr  de 
caufe  interne  ,  ces  premières  Luxations  n’onr  . 
volontiers  que  faire  de  bandage  ,  fi  ce  n’efl:  pour 

contenir 
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contenir  feulement  lès  medicamens  qu’on  appli¬ 
que  deiïus  :  Au  contraire  ces  dernieres  Luxations 
demandent  apres  leur  réplacement  quron  leur 
falLc  un  bon  bandage  pour  les  affujettir  dans 
leur  lieu  naturel  ,  autrement  il  n’y  a  point  de 
<iuerifon.  ' 

O 

Les  grands  Ecartemens  des  Os ,  comme  ceux 
qui  peuvent  arriver  à  TAvant-  Bras  &  à  la  Jambe, 
font  pour  l’ordinaire  incurables  ,  fur  tout  li  les 
ligamens  qui  unilTent  ces  Os  font  rompus.  - 

La  Luxation  de  l’Os  du  Talion  eft  très  dan- 
gereufe  ,  à  cau(e  des  convulfions  qui  arrivent 
lorfqii’on  fait  les  exreiuions  neceiraires  pour  le 
temettre  dans  fa  place  naturelle ,  parce  que  dans 
cet  inftant  le  Tendon  d’Achille  fouffre  extraor- 
dinairemunc  ,  comme  audi  les  autres  parties 
'tendineufes  ,  nerveuftS  îk  ligamenteufes  qui  en¬ 
trent  dans  la  compofrion  de  cette  articulation, 

1 

La  Luxation  du  Fémur  d’avec  les  Os  innomi- 
nez  eft  très  dangereufe  ;  fi  elle  eft  complette  ,  le 
ligament  qui  attache  cet  Os  dans  la  cavité  de 
rifehion  doit  être  rompu ,  k  par  confequent  il 
ne  peut  le  reprendre. 

Quand  même  cette  Luxation  feroic  incom- 
plette  k  que  la  tête  de  l’Os  fut  arrêtée  fur  le 
bord  de  fa  cavité  ,  il  efi:  confiant  que  i’aîonge- 
ment  de  ce  gros  ligament  lui  auroit  fait  perdre 
fon  refiort  ,  fur  tout  s’il  a  été  long  tems  fans 
être  remis  ,  &  par  confequent  il  ne  pourra  faire 
fon  office ,  qui  efi  de  retenir  fortement  ces  deux 
Os  unis  enlemble  ,  à  moins  qu’il  n’y  ait  un  long- 
teins  d’écoulé  ,  parce  que  les  remedes  qu’on  ap¬ 
plique  lur  cette  Luxation  ne  peuvent  penetrer 
a  caufe  de  l’épaifiéur  des  chairs  j  c’efi  ce  qui  faie 

T 
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que  le  Malade  refts  long'tems  incommode 
fouvent  eftropié. 

Enfin  ft  les  bords  des  cavitez  qui  doivent  re¬ 
cevoir;  la  tête  des  Os  Tont  rompus ,  les  Luxa¬ 
tions  feront  fâcheufes  ,  parce  que  ces  Os  ne 
.  peuvent  refter  dans  leur  fituation  naturelle. 

Cure  ge-  La  cure  generalle  des  Luxations  confiée  à  re- 
ncrallc  des  placer  les  Os  dans  leur  fituation  naturelle  avant 
ations.  d’aprêier  l’appareil ,  à  empêcher  &  prévenir 

les  accidens  par  le  moyen  des  medicamens ,  &  a 
conferver  l’Os  réduit  par  le  fccours  des  bandages 
convenables. 

Si  la  Luxation  étoit  accompagnée  d’inflam* 
mation  à  la  jointure  malade  ,  il  faudroit  difîîper 
rinflammation  avant  que  de  réduire  l’Os. 

Pour  rernettre  un  Os  luxé  ,  il  faut  examiner 
le  lieu  d’où  il  eft  forti  ,  celui  où  il  efi  tombé  ^ 
le  chemin  qu’il  a  fait  pour  y  tomber ,  &  les  Muf- 
cles  qui  fervent  à  faire  tous  fes  moüvemens  or¬ 
dinaires, ‘parce  que  de  toutes  ces  circonftances  on 
fe  propofe  des  intentions  pour  parvenir  à  la  ré- 
dudion  des  Os. 

Les  extentions  doivent  être  proportionnées 
\  aux  parties  luxées  ;  elles  fe  font  ou  grandes  ou- 

petites  ,  fuivant  la  groffeur  de^  la  tête  des  Os 
&  de  la  profondeur  des  cavitez  ,  dans  lefquelles 
ces  têtes  doivent  être  logées  :  ainfi  il  faut  faire 
tirer  TOs  luxé  ,  jufqu’à  ce  que  fa  tête  vienne 
proche  du  bord  de  la  cavité  ,  dans  laquelle  if 
doit  être  logé, pour  l’y  faire  entrer  ,  en  obfervanc' 
toujours  de  le  faire  palfer  par  la  même  route 
qu’il  a  tenue  pour  fe  luxer.  i 

Le  bandage  qu’on  fera  fur  la  partie  malade  t 
ne  doit  être  ny  trop  làchq  ny  trop  ferré  y  s’il  | 
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çtoic  trop  lâche  il  ne  ferviroit  de  rien  ,  fur  tout 
aux  Luxations  qui  viennent  de  caufe  interne  ; 
s’il  étoic  trop  ferré  ,  il  comprimeroit  les  vailTeaux 
fanguins  &  occadonneroit  des  tumeurs. 

On  prétend  que  le  bruit  fourd  qu’on  entend 
lorfque  la  tcce  de  TOs  entre  dans  la  cavité  natu¬ 
relle  nous  marque  que  la  réduâ:ion  ell  bien 
faite.  Ce  bruit  n’cll  pas  toûjours  un  ligne  certain 
de  la  réduétion  bien  faite  ,  d’autant  qu’il  peut 
venir  de  la  rupture  du  bord  de  la  cavité  ,  lorf- 
qu’onyfait  violence  pour  y  ren:\ettre  la  tête  de 
rOs  luxé  j  ainli  il  vaut  mieux  juger  de  la  bonne 
redudion  par  la  reiremblance  de  la  partie  faine 
d’avec  celle  qui  cft  malade  ,  Sc  par  les  mouve- 
mens  qu’elle  efl:  obligée  de  faire  pour  fon  ufage. 

J’ay  dit  ci-  delLus  qu’il  faudroit  dillipcr  l’in¬ 
flammation  au  cas  qu’il  y  en  eut  avant  que  de 
remettre  l’Os  luxé,  parce  que  tant  que  l’inflam» 
nnation  dure  ,  la  partie  eft  incapable  d’cxtention* 
ëc  11  on  s’opiniâtroic  à  en  faire  ,  il  furviendroit 
des  convulfions  terribles  qui  auroient  de  mau- 
vaifes  fuites 

Les  remedes  qu’on  applique  fur  les  Luxations 
fe  compofent  fuivant  l’intention  du  Chirurgien; 
les  plus  communs  Sc  les  meilleurs  font  compo- 
fez  de  quelques  huiles  ^  comme  de  romarin  ,  dcj 
rofe  de  autres  de  cette  nature  ,  mêlées  avec  partie 
égalle  d’eau  de  vije  -,  on  peut  encore  fe  fervir  de 
la  decofLon  des  plantes  nerveules ,  bouillies  dans 
le  gros  vin. 

Si  la  tête  d’un  Os  s’eft  retirée  de  fa  cavité 

f 

naturelle  par  l’cfFet  d’une  matière  coagulée  qui 
occupe  fa  place  ,  la  çure  fera  bien  difficile  pour 
ne  pas  dire  impolïiblc. 
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On  propofe  cependant  des  re»)edes  pour  par¬ 
venir  à  la  guerilon  de  cette  maladie  ;  chacun  là- 
delfus  a  crû  avoir  raifon  ,  chacun  au  moins  y  a 
fait  de  Ton  mieux  pour  y  rcüiïîr  ,  &:  chacun  â 
pû  fe  tromper  fans  s’en  apercevoir. 

Je  fçay  qut  le  vice  le  plus  commun  de  ceux, 
qui  donnent  leurs  ouvrages  au  Public  ,  ell  de 
croire  avoir  bonne  railon  ,  le  gouft  bon  &  le 
ditcernement  juûe  ;  ce  vice  peut  être  chez  moy 
fans  que  je  m’en  aperçoive  5  mais  enfin  je  pré¬ 
tends  faire  connoîcrc  que  ceux  qui  font  attaquez 
de  cette  maladie  n’en  guerifïent  jamais. 

Pour  guérir  cette  maladie  ,  il  faut  difToudre 
l’humeur  coagulée  :  Suppofons  qu’elle  fe  puifîe 
didpuJre  par  le  fecours  des  remedes qu’arrive¬ 
ra^  t’il  quand  cette  humeur  fera  fondue:  il  arri¬ 
vera  qu’elle  deviendra  aigre  ,  mordicante 
comme  corrofîvc  ,  elle  corrodera  la  cavité  dans 
laquelle  elle  iera  contenue  ,  enfin  die  abreuvera 

a 

èi  pourrira  en  même-tems  &  les  ligamens  6e  les 
parties  molles  qui  fe  trouvent  autour  des  arti¬ 
culations  attaquées  de  cette  fâcheule  maladie. 

Dans  ce  cas  on  ne  peut  fe  difpenfer  d’ouvrir 
ces  articulations  malades  ,  pour  donner  iirue  à 
ces  matières  enfermées  ;  car  il  eff  impoiîible 
qu’elles  s’en  aillent  par  Tinfenfible  tranfpiration. 

Un  chacun  fçaic  que  les  abcès  qui  arrivent 
proche  des  articulations  font  toujours  à  craindre 
par  récoulement  de  la  matière  qui  peutquelqué 
fois  tomber  dans  les  jointures  6c  y  produire  de^ 
accidens  fâcheux.  Si  donc  ces  abcès  voiüiis  des 
articles  font  à  craindre,  ceux  qui  arrivent  dans 
les  articles  même  fpnt  encore  bien  plus  à  apre- 
i^ender  :  car  pour  lors  le  fejour  de  cette  inatier,^ 
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caufera  la  Carie  des  excrémitez  des  Os ,  la  pour¬ 
riture  des  parties  ligamentcufes  qui  les  uniffent 
enfeuible  &  occafionnera  des  ulcérés  incurables, 
qui  fçronc  fuivis  de  la  more  du  membre  Ôc  de 
celle  du  Malade  ,  à  moins  qu'on  n'extirpe  la 
partie  affedlée  j  Sc  ainlî  comme  on  voit  les  re- 
r^aedes  feroient  plus  dangereux  pour  le  Malade 
que  la  maladie  même. 

Si  un  bandage  trop  Terré  occaiionnoit  quel¬ 
que  tumeur  fanguine  ou  aqucule  %  telles  (onc 
l’Inflammation  ôc  l'œdeme  ,  on  deflerreroit  le 
Ipandage  Ôc  on  tireroit  du  fang  au  Malade  pour 
difliper  l’Inflammation.  L?s  tumeurs  oedéma- 
Uufes  feront  diflipées  par  l'application  des  Hui¬ 
les  de  laurier  ,  de  gerofle  ou  de  lavande  ,  avec 
lefquelles  on  pourra  aulîi  frotter  la  partie  luxée-,  . 
les  fudorifiques  internes  feront  mis  en  ufage 
dans  ces  fortes  de  tumeurs. 

Pour  prévenir  ces  tumeurs  ,  on  baffinera  l’ar¬ 
ticle  remis  ôc  les  parties  voifines  avec  une  de- 
coélion  de  vin  ,  dans  lequel  on  aura  fait  bouillir 
des  fommitez  de  Camonilles  ,  de  Mille  pertuis* 
de  Romarin,  de  Bouillon  blanc  ôc  autres  de  cette 
nature  :  on  trampera  des  comprelfes  dans  cette 
liqueur  ôc  on  les  appliquera  fur  le  membre  ma¬ 
lade  ,  il  fera  bon  auiïi  d’y  tremper  les  bandes  , 

^afln  que  l'appareil  en  relie  plus  long-terns  hu- 
mc6lé. 

Si  la  Luxation  efl  faite  de  caufe  externe  ,  on 
pourra  panfer  le  Malade  tons  Içs  jours  II  ne  fur  le  pia- 
faut  pas  craindre  de  renouveller  la  Luxation  en  fement  des 
défailant  le  bandage  ,  car  il  ne  feit  qu'a  conte-  fixations 
nir  les  médicamens  qu'on  applique  lur  la  par-  ^  ^ 

tic  malade  ,  qui  fe  ciouve  pour  iors  lacnue 
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dans  fa  place  naturelle ,  par  le  moyen  des  parties 
ligamenteufes  &  mufculcufes. 

Il  n’en  eft  pas  de  même  des  Luxations  qui 
viennent  de  caufe  interne  ;  le  bandage  leur  eH: 
d’un  grand  fecours'pouc  retenir  les  parties  dans 
leur  état  naturel  5  c’eft  pourqi^py  il  le  faut  lailfer 
fans  l’oter  jufqu’à  la  fin  &  l’arrofer  tous  les  jours 
plusieurs  fois  avec  de  Teau  de  vie  ou  quelqu’au- 
tre  liqueur  fpiritueure  ,  afin  que  la  partie  malade 
étant  continuellement  bafîinée  Sc  humeélée  de 
CCS  liqueurs  fe  puiffe  fortifier  ^  de  maniéré  que 
les  parties  ligamenteufes  détruites  en  tout  ou 
en  partie  reprenne  leur  refibrt  naturel. 

La  Luxation  de  caufe  interne  qui  arrive  le 
plus  fouvent  ôc  qui  eft  la  plus  facile  à  réduire , 
eft  celle  de  la  Mâchoire  inferieure  ;  fa  caufe  eft 
interne  ,  puifqu’ellc  conlifte  dans  le  bâillement. 

Si  les  deux  cotez  font  luxez  ,  le  menton  def- 
cend  jufques  delTus  la  poitrine  ^  le  Malade  nç 
fçauroit  remuet  la  langue  ny  fermer  la  bouche, 
la  falive  coule  involontairement  les  Mufcles 
Temporaux  font  tendus  à  caufe  de  la  pefanteur 
de  la  Mâchoire. 

Si  la  Mâchoire  n’eft  luxée  que  d’un  côté  ,  la 
bouche  eft  de  travers  Sc  ouverte  ,  le  côté  diflo- 
qué  eft  plus  enfoncé  &  plus  plat  que.  celui  qui 
eft  fain  ,  les  dents  paroilfent  s’avancer  en  de¬ 
vant  ,  elles  ne  fe  trouvent  plus  vis  à-  vis  de  celles 
d’en  haut  Sc  le  Malade  ne  peut  fermer  la  bouche, 

Lorfqu’il  n’y  a  qu’un  côté  de  luxé  ,  la  mala¬ 
die  n’eft  pas  dangereufe  ,  un  fouflet  fuftic  pour 
la  guérir. 

Si  les  deux  côcez  font  luxez  ,  les  accidens  de¬ 
viennent  très-grands  ^  fî  on  laiftè  la  Mâchoire 
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long-cems  dans  cet  état  rinflamrpation  &  là 
fièvre  furviennent  ,  les  douleurs  augmentent  i 
&  enfin  les  couvulfions  arrivent  par  le  tiraille¬ 
ment  que  fouffrent  les  tendons  des  Miifclcs 
Crotaphiccs  ;  ce  qui  caufe  la  mort  du  Malade 
en  peu  de  jours. 

Pour  réduire  cette  Luxation  on  fera  affèoir 
le  Malade  fur  un  fiege  bas  ,  un  ferviteur  luy 
tiendra  la  tête  par  derrière ,  le  Chirurgien  prem 
dra  la  Mâchoire  luxée  ,  en  mettant  fes  deux 
poulces  furies  dents  moUaires  les  autres  doigts 
fous  la  Mâchoire ,  qu’il  repoulLra  dans  fa  place 
naturelle. 

On  trempera  des  compreffes  dans  les  reme- 
medes  marquez  cy  -  délias  aux  Liixacions  en 
general  ,  on  les  appliquera  fur  les  endroits  nou¬ 
vellement  remis ,  le  bandage  de  cette  Luxation 
eft  celui  qui  efl  marqué  pour  la  fradlare  de^^ 
cette  partie. 

Les  alimens  du  Malade  doivent  être  liquides 
Bc  on  le  pourra  feigner  pour  éviter  l’inflamina- 
tion. 

On  ne  voit  jamais  l’Humerus  lüxé  au  delTus 
de  l’Epaule  ,  à  moins  que  rAcromium  &  l’Apo- 
phife  Coracoïde  ne  foient  fradurez  :  la  tête  de 
l’Humerus  tombe  toujours  au  defious  de  fa 
cavité.  Tandis  que  les  bras  font  ferrez  contre 
les  cotes  ,  ils  ne  peuvent  fc  luxer  d’une  Luxa¬ 
tion  fimple  ,  mais  ils  s’y  luxent  lorfqu’on  les 
ouvre  pour  fe  parer  des  chûtes  qu’on  peut  faire. 

Lorfque  la  tête  de  l’Humcrus  eft  tombée  ^  il 
fcmble  que  l’Acromium  avance  en  dehors',  le 
dclfus  de  l’épaule  eft  plat ,  le  coude  fe  jette  en 
dehors ,  on  ne  peut  aprochcr  le  bras  des  côtes , 
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fans  fentir  'de  grandes  douleurs  3  au  contraire 
on  les  appaîfe  lorfqu'on  releve  le  Bras.  La  rai- 
fbn  de  cecy  eft  que  le  Déltoîde  &  le  Sus-Epi¬ 
neux  (  dont  Eoffice  eft  d’élever  le  Bras  en  haut,  ) 
font  allongez  contraints  parla  defcente  de 
l’Humerus  ,  de  forte  qu’on  ne  peut  approcher  le 
Bras  difloqué  '  proche  les  côtes  que  ces  deux 
Mufcles  ne  foient  encore  plus  tiraillez  3  ce  qui 
caufe  la  grande  douleur  que  le  Malade  relî'ent. 

Par  la. même  raifon  dn  peut  dire  avec  fureté 
qu’on  foulage'’  le  Malade  lorfqu’on  lui  releve  le 
bras  5  parce  qu’on  ramene  pour  lors  les  Mufcles 
releveurs  vers  leur  principe. 

Outre  ces  figues  cy  deftus  qui  nous  marquent 
la  Luxation  de  l’Humerus  ,  on  peut  compareir 
le  membre  luxé  avec  celur  qui  ne  l’eft  pas  3  car 
quoique  lé' membre  luxé  foit  plus  long  que 
l’autre  ,  il  fé  trouve  encore'  privé  de  fes  mouve-^ 
mens  ordinaires  &  le  Malade  y  relfent  une  gran¬ 
de  douleur  3  quant  au  prognoftic  de  cette 'ma¬ 
ladie  il  fe  tire  comme  il  eft  marqué- dans  le- ge-' 
neral  des  'Luxations  cy-deftus. 

On  a  enfeigné  'plufieurs  moyens  pour  rédqire 
l’Humerus  3  tels  font  le  levier  ,  l’échelle  ,  le 
ploîon  de  fil  la  plotte  &  autres  de  cette  nature.. 
Tous  ces  moyens  caufeht  de  grandes  douleurs 
aux  M'iiades /des  contufiou's.  ôc  quelquefois  des 
Fraélurés  3  lés  mains  du  'Chirurgien  font  de 
meilleurs  inftrumens  ,  elles‘  fe  conduifent  avec 
plus  d’adreiîe  que  ne  font  pas'  toutes  ces  ma¬ 
chines  *  *  ■ 

Tout  ce  qu’on  peut  mettre  en  ufage  pour  fer¬ 
vir  d’aide  au  Xühirurgien  ,  ce  font  des  lacs  qui 
fe  mettent  au  deffus  du  coude  Mu  Bras  malade , 

par 
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par  le  moyen  defquels  on  fait  les  extemions 
plus  fortement. 

Pour  faire  la  rédudion  de  l’Hamerus ,  il  faut 
faire  alfcoir  le  Malade  fur  une  chaife  dont  le 
doiïîer  ne  H'ra  pas  fi  haut  que  Paiirelle  du  Blei- 
fé  ,  afin  qu’il  puilîe  palîcc  le  Bras  luxé  dcllus. 
On  palfcra  une  grande  ferviette  fous  Paiirelle 
affedée  ,  de  maniéré  que  les  deux  bouts  Teronc 
tenus  par  un  ferviteur  qu’on  poferà  de  l’antre 
côté  ,  pour  empêcher  que  le  Blcllé  ne  foie 
ç.ntrainé  par  le  ferviteur  qui  fera  l’extention  à 
droite  ligne  ,  en  tenant  le  Bras  malade  au  def- 
fus  du  coude. 

Le  Bras  malade  étant  ainfî  étendu  à  droite 
ligne  Je  Chirurgien  empoignera  BEpaule  luxée 
avec  fes  deux  mains  ,  qui  feront  placées  de  ma¬ 
niéré  que  les  deux  pouices  foienc  ddîus  l’Epaule 
^  proche  l’un  de  l’autre  ,  ôc  tous  les  doigts 
delFous  l’aillélle  pour  remonter  la  tête  de  l’Hu- 
merus ,  àmefure  que  les  excentions  fe  feront. 

L’office  que  fait,,  le  Chirurgien  ne  laiffe  pas 
encore  d’aider  à  faire  l’excencion  plus  forte  :  fi- 
tot  qu  on  la  voit  fuffifànte  ,  on  doit  donner  un 
petit  effort  à  la  tête  de  l'Os  ,  en  la  levant  de 
I  manière  qu’on  la  fait  rentrer  dans  fa  cavité  na- 
i  turelle. 

Je  fais  faire  l’extention  à  droite  ligne  plutôt 
■  que  delà  faire  faire  en  tirant  en  en  bas  entre 
I  les  jambes  du  Chirurgien  ,  comme  on  a  coû- 
;  tume  de  faire  :  cette  maniéré  ne  vaut  rien  ,  on 
1  fait  fouffnr  le  Malade,  comme  fi  on  lui  dechi- 
1  roit  tout  le  haut  du  Bras ,  parce  que  le  Deltoïde 
i  &  le  Sus-Epineux  étant  tiraillez  dans  cette  ficua^ 
1  lion ,  exite  de  cruelles  douleurs  au  Bleffé. 
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K  4  La  Ventahh  Chirurgie. 

Lorfque  le  Bras  èft  tiré  à  droite  ligne  ,  ces 
Muicles  ne  font  pas  forcez  ,  &  il  s’en  remet 
plus  facilement  Sc  avec  moins  de  douleur  ^  ii  les 
mains  du  ferviceur  qui  fait  rextention  ne  fufîî- 
fent  pas  ,  on  appliquera  des  lacs  au  delFus  du 
Coude  ,afin  de  tirer  le  Bras  à  droite  ligne. 
Appareil  de  Le^Bras  étant  réduit  dans  fa  fituation  natu- 
la  Luxation  relie  ,on  appliquera  fur  f article  remis  des  lin- 
de  l’Hume-  ges  trempez  dans  le  remede  ordinaire  ;  on  fera 
un  bandage  contentif  pour  retenir  ces  reraedes; 
fi  le  Malade  ne  garde  pas  le  lit  on  lui  mettra  le 
•  Bras  en  écharpe. 

Remarque  ^  toujours  dit  jufqu  à  prefent  que  le  Gou- 

furla  Luxa-  de  fc  luxoit  ordinairement  en  quatre  manières  4 
tionduCou-  feavoir  3  en  devant  ,cn  derrière  &  fur  les  cotez. 

Le  Coude  ne  peut  fc  luxer  en  devant ,  fans 
que  rOlecrâne  ne  foit  fraéturé ,  Sc  par-confe- 
quent  fans  que  le  Malade  ne  foit  abfoium’ent 
eftropié  de  cette  maladie  ;  il  ne  peut  fe  jetter  en 
arriéré  d’une  Luxation  complecte  ,  lans  une 
grande  dilacération  des  parties  ligamenceufes , 
&  fans  entrainec  le  Rayon  avec  luy  ,  ou  enfin 
fans  qu’il  arrive  un  écartement  de  ces  deux  Osj 
ce  qui  efi:  encore  une  maladie  très-  fâcheule. 

'  Difons  donc  que  le  Coude  ne  fe  peut  luxer  en 
devant ,  fans  qu’il  ne  s’y  rencontre  une  fradlure 
de  rOlecrâne  ,  qu’il  ne  peutfe  luxer  en  derrière 
ny  fur  les  cotez  d’une  Luxation  complette ,  fans 
que  le  Malade  n’ait  beaucoup  de  peine  à  guérir, 
àcaufe  delà  grande  dilacération  des  parties  li- 
gatnenceufes ,  &  que  les  Luxations  les  plus  or¬ 
dinaires  de  cette  articulation  font  prefque  toû^ 
jours  incomplettes  ;  c*eft  ce  qu’on  appelle  ord,,i-. 
naircraent  Entorfe  ou  Detorfe. 
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Dans  les  Luxations  du  Coude  on  fait  les  ex- 
tentions  plus  ou  moins  forces  ,  fuivant  que  la 
mala  lie  fe  trouve  complette  ou  incomplette  : 
pendant  ces  excencions  le  Chirurgien  remettra 
les  parties  déplacées  dans  leur  ficuation  natu¬ 
relle  ,  il  connoîcra  quelles  y  font  par  les  mou» 
vcmens  de  Flexion  ,  d’Extentioii ,  de  Pronacioii 
&  de  Supination. 

Si  le  Rayon  étoit  luxé  avec  le  Coude  ,  la  Lu¬ 
xation  (eroic  compofée  de  deux  ou  trois  fortes 
de  Luxations  ;  parce  que  le  Rayon  peut  fe  lu¬ 
xer  d’avec  l’Humerus,  avec  lequel  cet  Os  fait 
un  Artrodie,  ^  d’avec  le  Cubitus  ,  avec  lequel 
il  eft  joint  par  une  conjonéVion  immobile  , 
que  j’ay  appeilée  Sineuvro^Diartro-Siaarcro - 
dialle. 

Lorfque  ces  parties  auront  été  remifes  dans 
leurs  places  naturelles  ,  on  les  fomentera  avec 
le  remede  ordinaire  ,  dans  lequel  on  y  trempera 
des  linges  pour  appliquer  deffus.  Oa  couvrira 
CCS  linges  de  compreifes  fendues  par  les  deux 
bouts ,  pour  s’ajufter  avec  le  ply  du  Coude  j  on 
prendra  enfuite  une  bande  de  deux  doigts  de 
large  ,  longue  de  deux  ou  trois  aulnes  <3c  roulée 
par  un  bouc. 

Cette  bande  s’applique  par  un  circulaire  au 
bas  de  FHumerus  ;  on  defeend  obliquement  dans 
le  ply  du  Bras ,  on  fait  un  circulaire  à  la  partie 
fupeneure  de  l’Avanc-Bras ,  &  unki  dans  le  ply 
du  Coude  ;  on  continue  ces  circulaires  ces 
ki  ,  jufqu’a  ce  que  le  Coude  Toit  entièrement 
couvert,  on  monte  enfuite  le  long  du  Bras  par 
des  doloireSj  <5c  on  arrête  la  bande  autour  'de  la 
poitrine. 
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1^6  La  Veritahh  Chirurgie, 

L’appareil  fera  renouvelé  tous  les  jours:  Ci  la 
maladie  efl:  compliquée  ,  on  la  panfera  fuivanC 
fes  complications,  fi  le  Malade  eil  fanguin  ,  on 
pourra  le  feigner  j  s’il  ne  garde  pas  le  lit  ,  on 
lai  mettra  le  Bra^s  en  Ecbarpe  ,  &  on  lui  fera 
de  tems  en  tems  faire  quelques  iiiouvemens  de 
fléxion  &  d’exteircion  ,  crainte  de  i’Anchilofe. 

L’articulation  du  Poignet  avec  l'Avanr-Bras 
eft  (i  lâche  qu’elle  permrt  à  cette  partie  de  fe 
luxer  en  dedans  ,  en  d  hors  &  fur  les  cotez. 

Si  cette  partie  L  déplace  facilement  ,  elle  fe 
remet  de  même,  on  fait  les  extentions  conve¬ 
nables  S:  ou  réduit  la  partie  luxée  ^  lorfqu’elle 
Lra  réduite  ,  on  tirera  les  doigts  de  la  main 
malade  ,  les  uns  a;^rés  les  autres  ,  afin  que  les 
tendons  reprennent  leur  place  naturelle. 

Lc'^  Luxation  étant  léduire  on  trempe  des  lin¬ 
ges  dans  les  remedes  ordinaires ,  on  les  aolique 
dur  le  poignet  .  on  les  couvre  J’iine  compreiPe 
qu’on  aihiictrit  avec  une  bande  large  de  deux 
doigts ,  de  trois  à  quatre  aulnes  de  long  ôc  rou¬ 
lée  par  un  bout. 

On  fait  trois  circulaires  fur  la  Lax’tion,on 
defeend  par  des  doloires ,  on  palîe  dans  la  main 
êc  entre  le  ponlce  &c  l’index  j  en  faifant  un  ki 
Lir  le  pou’ce  on  remonte  par  des  doloires  ,  on 
met  deux  cartons  pour  le  loûcien  des  par  ties  , 
en  allajettit  ces  cartons  par  la  même  ban  le ,  on 
continué  à  f  lire  d:s  doloires  tant  en  montant 
qu’en  d  ‘fcendani  5:  on  fi.ut  à  la  p.artie  lupeAeuie 
d:  l’xAvant  B  as. 

IJObfervation  fulvd’rite  a  II  u  Icy. 

La  Veu7C  7  ontain  Maîcteire  Brodeufe'j  âgée 
de  quatre  vingt- fept  ans^  démeurante  rué  Gau- 
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terie  ,  ParoKTe  de  S.  Laurent  ,  tomba  dans  fon 
efcallicr  <3^  fe  blefla  fort  le  Bras.  On  accourut 
me  quérir  pour  la  panfcr  ,  j'y  fus  3c  trouvai 
qu’elle  avoit  une  Luxation  compliquée  de  deux 
p-ayes  au  poignet  droit  ,  par  l’une  defquellcs 
l’extrémité  du  Cubitus  fortoic  de  la  longueur  de 
prés  d’un  poulce  ;  je  remis  cet  Os  Sc  le  Poignet 
en  leur  place  fuivant  l’ufage  ordinaire  ,  Sc  re¬ 
commandai  aux  afîîftans  de  faire  adminiftrer  les 
Sacremens  à  la  Malade  ,  parce  qu’outre  cette 
maladie  compliquée  elle  avoit  encore  plufieurs 
contufions  confidcrables  à  la  tête  que  je  panfai 
aulli. 

Tous  nos  Praticiens  tirent  un  prognoftic  mor¬ 
tel  de  ces  fortes  de  blelfures  ,  à  moins  qu’on 
n’empiite  la  partie  s’il  efi  polTîble.  Cette  opéra- 
tion  n’étoit  pas  à  propofcr  dans  Page  caduc  de 
cette  femme  ,  qui  d’ailleurs  avoir  de  grandes 
contufions  à  la  tête  dont  on  ne  dévoie  attendre 
que  de  mauvaifes  fuites  :  tontes  ces  maladies  en- 
femble  me  faifoient  dire  que  cette  Femme  ne 
récbapperoit  pas  de  ces  blelTures  ,  cependant 
plulieurs  jcLiiis  s’étant  écoulez  Sc  les  Playes  al¬ 
lant  de  mieux  en  mieux  ,  j’eus  tout  fujet  d’efpe- 
rance  pour  la  guerifon. 

Les  Playes  ne  furent  pas  un  mois  à  fe  confcj- 
li  1er  ,  mais  la  Malade  a  été  long-tems  fans  fe 
fervir  de  fa  miin  ;  elle  s’en  fert  à  prefenr  àl’ex- 
C'ption  de  quelques  uns  de  Les  doigts  qui  font 
demeurez  roi  1rs  :  le  Cubitus  ne  s’eÜ:  pas  rejoint 
pa.’ec  le  Carpe  ,  on  le  Cnt  aller  3c  venir  au  tra¬ 
vers  des  t 'gumens  ,  mais  la  Malade  ny  ref- 
fent  aucunes  douleurs  :  Cecy  eft  ùn  fait  tres- 
rare. 
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1/8  La  Ÿentahle  Chifurgie. 

La  Luxation  du  Fémur  Te  fait  avec  de  gran¬ 
des  difficultez  &  de  terribles  efforts  ,  parce  que 
les  parties  qui  airujettiffent  cet  Os  dans  la  cavité 
de  rifehion  font  tres-fortcs  &  en  sirand  nombre. 

Cette  Luxation  ne  peut  être  complette  ,  fans 
que  le  gros  ligament  rond  qui  attache  cet  Os  au 
fond  de  la  cavité  de  Flfchion  ne  foit  rompu  5 
c’eft  ce  qui  eft  ordinairement  la  caufe  que  ceux 
qui  font  attaquez  de  cette  maladie  relient  boe- 
teux  pour  le  relie  de  leurs  jours. 

Si  la  Luxation  cil  incomplctte  ,  ce  ligament 
n’ell  qu’alongé  ,  foit  par  quelque  violence  exter¬ 
ne  ou  foit  par  quelques  liqueurs  qui  abreuvent 
les  parties  ligamcnteufcs  j  dans  ce  cas  la  cure 
eft  impoffible. 

Le  Fémur  fe  peut  luxer  en  devant  ,  en  derrière 
&  fur  les  cotez  ;  ce  qui  fe  connoît  par  la  tu¬ 
meur  ,  par  la  douleur  ,  ÔC  parce  que  le  Malade 
ne  peut  fe  foûtenic  fur  la  CuilTe  luxée  -,  quant 
au  prognollic  il  fe  tire  fuivanc  ce  qui  ell  mar¬ 
qué  dans  le  general  des  Luxations  cy  deffus. 

tSi  le  Fémur  a  beaucoup  de  peine  à  fe  luxer, 
onaaulîî  beaucoup  de  peine  à  le  réplacer  dans 
fa  licuation  naturelle  ;  de  quelque  coté  que  la 
tète  de  cer  Os  foit  tombée  ,  il  faut  toûjours  faire 
de  fortes  extentions  pour  la  pouvoir  réduire  ,  à 
moins  que  cette  Luxation  ne  fut  occallonnéc 
par  le  relâchement  des  parties  ligamenteufes  j 
car  alors  les  extentions  font  cres-contraires  , 
elles  ne  conviennent  qu'aux  Luxations  de  caufe 
externe.  ' 

Pour  bien  étendre  cette  partie ,  il  ell  necclfài- 
re  de  mettre  le  Malade  fur  une  table  à  pillicrs  , 
&  affermie  dans  Ton  lieu ,  afin  quelle  ne  change. 
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pas  de  fîtuanonau  moment  des  ^xcentions.  Il 
faut  que  cette  table  Toit  aufîî  longue  que  le  Ma¬ 
lade  &  qu’elle  foit  percée  de  trois  trous  de  tat- 
rierc  j  feavoir^  un  dans  fon  milieu  ,  dans  lequel 
,on  mettra  une  cheville  entourée  de  linge  ;  cette 
cheville  fera  entre  les  CuilTes  du  Malade  &  pro¬ 
che  Tes  aines  pour  fervir  à  faire  ce  qu’on  appelle 
la  rétention. 

Le  BlelTé  étant  étendu  fur  la  table ,  les  deux 
autres  trous  doivent  être  percez  fous  fes  deux 
aürclles  ,  afin  d’y  mettre  aufïi  deux  chevilles 
comme  la  première.  Ces  deux  chevilles  que  j’â- 
pellc  fuperieures  par  leur  fituation  retiennent 
ferme  le  corps  du  Malade  ,  de  maniéré  qu’il 
ne  peut  fe  déranger  dans  le  tems  des  extentions. 

Lr  tout  ainfî  difpofé  on  applique  des  lacs  au 
defîus  du  genouil  Ôc  on  les  fait  tirer  par  des  fer- 
-viceurs  vigoureux  tant  5c  fi  peu  qu’il  en  fera  be- 
foin  j  cela  s’entend  jufqu’à  ce  que  la  tête  du  Fé¬ 
mur  puilfc  être  réduite  dans  la  cavité  de  rifchionj 
ce  qu’étant  reconnu  le  Chirurgien  en  facilitera 
l’entrée  en  preffant  avec  fes  mains  fur  l’éminen¬ 
ce  que  forme  la  tête  de  l’Os ,  pour  la  contrain¬ 
dre  d’enteer  dans  fa  cavité  naturelle, 

L’Os  étant  réduit ,  on  ôte  les  lacs  Sc  les  che¬ 
villes ,  on  applique  fur  la  partie  malade  de  bon¬ 
nes  comprelîes  doubles  ,  trempées  dans  le  re- 
mede  ordinaire ,  &  on  y  fait  le  bandage  appelé 
Spica. 

Ce  bandage  fc  fait  avec  une  bande  large  de 
quatre  doigts ,  longue  'de  cinq  à  flx  aulnes  ,  6>C 
roulée  par  un  bout  ,  on  commcnac  en  l'appli¬ 
quant  fur  l’aine  du  côté  malade  ,  on  la  pafïé 
-cufi^tc  fur  le  dos ,  on  la  fait  venk  par  deCus 
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léo  Lit  î^efitable  Chirurgie. 

le  ventre  ,  par  deflus  Taine  ,  entre  les  cuiiTes  ; 
on  reïterc  ces  tours  de  bande  jufqu’à  la  Hn  ,ofî 
attache  le  bout  où  il,  finit ,  &  on  couche  le  Ma¬ 
lade  fur  le  dos  dans  fon  lit. 

■  Ce  bandage  ne  fert  qiTà  contenir  les  médica- 
mens  /c’efi:  pourquoy  on  le  peut  defîaire  pour 
panfer  le  Malade  lorfqiTon  le  jugera  à  propos  , 
&  pour  mettre, fur  la  partie  blelTée  des  remedes 
aromatiques,  afin  de  tâcher  fi  on  peut  d’affer¬ 
mir  cette  articulation  ;  mais  quelques  foins 
qu’un  Chirurgien  y  puifFe  apporter ,  je  doute  fort 
qu’il  y  reüiïille  :  il  faut  que  la  nature  fafle  toute 
cette  operation  elle,  me  me ,  parce  que  cette  partie 
cft  fouvent  fi  pleine  de  chairs ,  qu’il  eff  impoflible 
que  les  remedes  qu’on  applique  delFus  puifTenc 
les  pénétrer  ,  &  que  leur  vertu  agifie  fur  les 
parties  ligamenteufes  qui  joignent  ces  Os.  En 
un  mot  on  peut  dire  que  le  Chirurgien  fait  la 
réduâ:ion  de  TOs  ,  qu’il  peut  le  conferver  réduit 
par  le  moyen  du  bandage  ,  qu’d  peut  éviter  les 
accidens  qui  peuvent  Furvenir  dans  la  cure  , 
mais  qu*il  ne  fqauroit  raffermir  cet  Os  dans  fi 
cavité  naturelle  parle  fecours  d’aucuns  remedes* 

La  tumeur  ,  la  douleur  &  la  perte  du  mouve-f 
ment  du  Genouil  font  connoîcre  fa  Luxation. 
Si  cette  maladie  efl  incomplette  le  Malade  en 
peut  guérir  facilement,  mais  fi  elle  eif  complété 
il  en  guérira  difficilement  pour  ne  pas  dire  ja¬ 
mais.  La  raifon  de  cecy  eff  que  cette  Luxation 
ne  peut  être  complette , 'fans  que  le  gros  liga¬ 
ment  qui  fort  de  Téminênce  du  Tibia  pour  s’ac^ 
tacher  dans  la  cavité  du  Fémur,  ne  foie  cmie- 
rcment  rompu. 

On  fçait  que  ces  fortes  de  ligamens  ne  fe 

repreu*. 
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reprennent  gueres  ,  ainfî  que  celui  qui  attache  le 
Fémur  avec  rifchion  ;  s’il  s*en  eft  vu  reprendre 
après  être  rompus  ,  ils  n"ont  eu  ny  le  même 
ufage  ,  ny  la  racmc  force ,  ny  la  même  figure 
qu’ils  avoient  avant  leur  rupture  j  Sc  ainfi  on 
peut  lûrement  dire  que  les  Malades  fc  trouvent 
fouvent'  eftropiez  de  ces  fortes  de  Luxations 
complettes. 

De  quelque  côté  que  la  tête  du  Tibia  puille 
être  rejettée  ^  il  faut  toujours  faire  des  exten- 
tions  plus  ou  moins  fortes  ^  luivant  la  nature 
de  la  Luxation. 

Ces  extentions  (c  feront  avec  les  mains  ou 
avec  des  lacs  qu’on  appliquera  au  deiïus  du  ge- 
noüil  pour  le  retenir  ,  &  au  deffus  du  pied  pour 
étendre  la  partie  malade. 

Les  extentions  étant  fLiffifantes  ,  le  Chirur¬ 
gien  replacera  les  Os  dans  leur  fituation  natu¬ 
relle  ,  il  trempera  enfuite  des  linges  dans  les 
remedes  ordinaires  pour  les  appliquer  deflus  , 
il  les  couvrira  de  comprelfes  convenables  equant 
au  furplus  il  fera  le  bandage  Si  le  refte  de  l’ap¬ 
pareil  enfeigné  pour  la  Fraélure  de  la  Rotulle. 

On  fera  coucher  le  Malade  fur  le  dos  ,  la 
Jambe  droite  ,  Sc  on  le  panfera  aulîi  fouvent 
qu’il  en  fera  necehaire  ,  pour  fortifier  l’articula¬ 
tion  rcmife  ,  par  des  remedes  nervins  j  on  y  fe¬ 
ra  faire  de  rems  en  tems  quelques  mouve- 
vemens  de  Flexion  Sc  d’Extention  ,  crainte  de 
l’Anchilofe. 

Lorfque  le  Pied  fc,  luxe  par  fou  articulation 
avec  les  Os  de  la  Jambe ,  la  maladie  efl;  long- 
tems  à  guérir  fi  la  Luxation  eft  complette.  Les 
Os  qui  compofenc  le  Pied  ne  peuvent  fe  luxer 
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d’aucunes  Luxations  completces ,  attendu  qu*ils 
'i  font  articulez  entr’eux  par  de  forts  ligamens 
f  qui  les  unilïent  très  étroitement  ;  cependant  les 
efforts  violons  ne  laifïènt  pas 'de  les  déranger  un 
peu  de  leur  place  naturelle  ,  ce  qui  caufe  toû- 
jours  beaucoup  de  douleur. 

Ecartement  L’écartement  des  Os  efl:  plus  frequent  au 
des  Os  de  la  Pied  qu’ailleurs  ,  &  n’arrive  qu’à  la  partie  in- 
JamDe.  ferieure  des  Os  de  la  Jambe  j  c’eft  ce  qui  fait 
comprendre  cette  maladie  au  nombre  des  Lu¬ 
xations  du  Pied. 

Lorfque  cet  écartement  ell:  petit ,  on  l’apelle 
Entorfe  ou  Détorfe  ;  il  fe  guérit  avec  plus  ou 
moins  de  peine ,  fuivant  la  nature  du  mal  ^  la- 
difpofition  du  fujet ,  le  repos  que  prend  le  Ma¬ 
lade  &  l’application  des  remedes. 

Au  contraire  fi  cet  écartement  efl:  grand  èc 
que  l’Aftragallc  foit  entré  dans  l’efpace  formé 
de  la  défunion  du  Tibia  &  du  Péroné,  la  mala- 
ladie  eft  incurable  ,  parce  que  les  ligamens  qui 
unifient  ces  deux  Os  font  entièrement  ieparez 
èc  rompus. 

'  Il  eft  vray  qu’on  peut  retirer  l’Aftragalle  ,  le 
remettre  dans  fa  place  naturelle  &  raprocher  les 
deux  Os  defunis  par  le  moyen  d’un  bandage 
convenable  ;  mais  quelques  foins  qu’on  y  pren¬ 
ne  le  Malade  guérir  rarement  de  ces  forces  de 
maux  :  fi-tôt  qu’il  appuyé  le  Pied  bîcfîe  contre' 
terre ,  il  refTent  toujours  de  grandes  douleurs, qui 
ne  ceflent  qu’à  la  longueur  des  tems  6c  quelque 
fois  jamais. 

Si  les  Os  du^  Pied  font  hors  de  leur  fituatioiv 
naturelle  ,  on  les  remettra  en  leur  place  par  les 
cxtencions  ordinaires  ,  on  appliquera  deffus  des 
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remedes  nervins  Sc  on  fera  un  bandage  conve¬ 
nable  à  la  partie  malade. 

Le  Blelîé  reftera  au  lit ,  ou  il  mettra  Ton  Pied 
nnalade  fur  une  chaife  prefque  d’cgalle  hauteur 
que  celle  fur  laquelle  il  fera  afîls  ,  on  le  pan- 
fera  tous  les  jours  jufqu’à  parfaite  guerifon. 

Je  ne  parleray  pas  des  Luxations  des  Verté¬ 
brés  5  pour  les  raifons  que  j’ay  apportées  lorf 
que  i’ay  parlé  des  Frâàures  qui  furviennent  à 
ces  Os. 

La  fécondé  maladie  qui  attaque  la  contiguité 
des  Os  eft  appelée  Goutte.  On  entend  par  le 
mot  de  Goutte  une  douleur  qui  attaque  diffe¬ 
rentes  parties  du  corps  &  principalement  les 
Jointures. 

Cette  douleur  eft  caufée  par  une  quantité  de 
fucs  acres  qui  fe  trouvent  dans  l’eftomach  ôc 
qui  paffent  avec  le  chille  dans  les  inceftins  grê¬ 
les  ,  afin  d’entrer  enfemble  dans  les  vailleaux 
lactez  delà  dans  fa  route  du  chiite  <Sc  du  (ang 
pour  circuler  avec  lui. 

Lorfque  cette  liqueur  circule  avec  le  fang  , 
elle  s’arrête  dans  les  articulations  ,  où  elle  pi- 
cotte  les  parties  ligameiiteufes ,  tendineufes  Sc 
nerveufes  ,  avec  plus  ou  moins  de  violence  , 
fuivant  que  ce  fuc  acre  efl  plus  ou  moins  cox^ 
rofif. 

Par  la  longueur  des  tems  ce  fuc  acre  fer- 
mente  avec  la  Sinovie  des  articles,  quia  la  fin 
fe  trouve  coagulée  Sl  changée  en  une  efpece  de 
plâtre,  ainfi  qu’il  fe  rencontre  dans  les  noeuis 
Sc  dans  les  tuffes  des  articles  de  ceux  qui  font 
attaquez  de  cette  fâcheufe  maladie  depuis  un 
long-cems. 

X  ij 
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Dîagnoftic  La  Goutte  prend  autant  de  noms  differents 
•de  U  Goutte  qu’elle  attaque  de  parties  j  par  -  exemple  aux 
Mains  elle  eft  appelée  Chiragra  ;  aux  Pieds  ,Po- 
dagra  ;  aux  Genoux,  Gonagra  -,  aux  Hanches  , 
Sciatique  ,  &c,  où  elle  caufe  plus  ou  moins  de 
douleur  ,  fuivant  que  fon  levain  eft  plul  ou 
moins  acre  &-corroiiL 

Proî^noftic  Pour  tirer  un  jufte  prognoftic  de  cette  mala¬ 
de  la  Goutte  ladie  ,  il  faut  d’abord  s’attachera  examiner  fes 
elpeces  &  difFerences ,  qui  font  tres-eirentielles 
&  au  nombre  de  trois  :  Icavoir  ,  en  nouvelle  & 
non  nouée  ;  en  vieille  6c  noliée,  6c  en  celle  qui 
vient  de  naiftaneç.  ^ 

La  première  de  ces  efpcces  eft  curable  6c'  les 
autres  ne  .le  font  pas  :  fi  la  Goutte  attaque  les 
parties  de  la  gorge  avec  beaucoup  de  cention 
6c  de  douleur  ,  le  Malade  eft  en  danger  de  mou^ 
rir  J  au  furplus  cette  maladie  eft  plus  ennuyeufe 
que  dangereufe. 

Cure  de  la  Dans  la  cure  de  la  Goutte  il  faut  abfolument 
Goutte-  vuider  les  humeurs  viiqueufes  qui  fe  trouvent 
dans  Peftomach ,  6c  empêcher  qu’il  ne  s’y  en  en¬ 
gendre  de  nouvelles  :  on  ne  peut  trouver  de 
moyen  plus  court  pour  vuider  ces  matières  que 
les  Vomitifs  réitérez  ;  la  fueur  eft  d’un  grand 
fecours  pour  évaquer  les  humeurs  qui  circulent 
avec  le  fang. 

O  _ 

V  A  l’égard  des  Topiques  il  n’y  en  a  pas  de 
meilleurs  pour  appaifer  la  douleur  que  l’Opium 
mêlé  dans  quelque  cataplafme  émoliant.  Le 
gros  vin  tres-chau  1  ,  dans  lequel  on  aura  fait 
dïftoudre  du  Tel  marin  ,  la  valieur  d’un  once  fur 
fix  onces  de  liqueur ,  appliqué  avec  des  linges  ^ 
■foulage  beaucoup  le  Malade. 
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L*ongufnc  fait  avec  l’eau  de  vie  de  vin  &  le 
favon  d’Alicanc  efl:  encore  fort  bon  ^  il<fait  élever 
des  vefeies  remplies  de  ferofitez  :  les  velïïca- 
toires  font  le  même  eff^t  :  les  cautères  poten-? 
tiels  emportent  le  prix  fur  tous  ces  remedes. 

Un  homme  malade  d’une  cruelle  douleur  de 
Goutte  aux  Pieds ,  en  a  été  delivre  par  deux 
çauteres  qu’on  lui  appliqua  aux' Jambes  à  l’en¬ 
droit  des  jarretières  de  comme  rannée  fuivante 
il  fut  attaqué  de  pareilles  douleurs  aux  Mains  , 
il  s’en  fît  encore  appliquer  deux  autres  aux  Bras, 
par  lefquels  il  fortoit  quantité  de  matières  ,  en 
forte  que  cet  homme  fc  trouva  délivré  des  dou¬ 
leurs  de  la  Goutte  avec  le  fecours  des  cautères; 
on  peut  de  tems  en  tems  ufer  des  purgatifs  ôc 
des  ptifannes  fudorifîqucs. 

L’Anchilofc  efl  la  troifîénae  maladie  qui  atta-  De  l’An- 
que  la  contiguïté  des  Os  ,  elle  efl  caufée  par  la  chilofe.  ^ 
Sinovie  ,  endurcie  en  forme  de  plâtre ,  ce  qui  Cauie* 
prive  la  jointure  de  fes  mouvemens  ordinaires  : 
fi  cette  maladie  eft  ancienne  ,  elle  efi  incurable, 
ainfi  que  je  l’ay  fait  connoître  lorlque  j’ay 
traité  des  Luxations  de  caufe  interne. 

L’obfervation  fuivante  m’a  paru  fi  curieufe  , 
que  je  me  trouve  obligé  de  la  mettre  icy  ,  pour 
donner  la  connoifTance  de  la  véritable  cauie  de 
la  Bofie  ou  courbure  de  l’Epine. 

En  i’année  1706  le  Sieur  Mullor  Huifïïer  du 

Roy  en  fon  Amirauté  de  Fiance  à  Rouen,  me  Obfervacian 

pria  d’ouvrir  le  corps  d’un  de  fes  enfans  nou-  1^^^  1^  Bolïe 

vellement  mort ,  afin  de  connoître  les  caufesqui 

^  .  .  r  I  r  '  .  ^  de  l  Epine, 

avoient  rait  mourir  cet  cnrant  loriqu  on  y  pen-  * 

foit  le  moins  :  C’éton  une  petite  Fille  âgée  de 

quatre  ans  ôc  dend ,  qui  dés  l’âgc^de  deux  ans 
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étoit  devenue  fi  fort  bofiue  ,  qu’elle  en  ccoiç 
preique  pliée  en  deux  :  cecce  Bolle  formoic  une 
pointe  très- aiguë  ,  de  force  que  pour  ficuer  le 
Cadavre  fur  le  dos  je  fus  contraint  de  le  faire 
tenir  par  deux  fcrviceurs  ,  l’un  defquels  tenoic 
les  épaules  &  l’autre  les  cuifiès. 

Lorfque  j’eus  fait  Tincifion  crucialle  fur  l’Ab¬ 
domen  luivant  l’ufage  ordinaire  ,  je  fus  furpris 
de  voir  ce  petit  Cadavre  étendu  fur  la  table  , 
fans  le  fecours  des  fcrviceurs  dont  je  m’écois 
fervi  pour  le  tenir  i  il  ne  me  parut  alors  aucune 
boife  ,  ce  qui  m’étonna  fort  ;  &  c’eft  ce  qui  me 
porta  d’en  recherchera  précifémenc  la  caiife  , 
après  avoir  fatisfaic  à  l’intention  du  fieur  Mullot. 

Je  commençai  par  l’examen  des  Mufcles  de 
l’Abdomen ,  que  je  trouvai  ficuez  à  leur  place 
ordinaire.  Les  quatre  obliques  &  les  deux  droits 
étoient  d’un  tiifu  fi  ferré  &  fi  compaét ,  qu’ils 
lembloient  être  de  la  nature  des  Aponeuvrofes  ^ 
les  Mufcles  droits  n’étoient  pas  feparez  par  les 
efpaces  tendineufes  qu’on  a  coûcume  d’y  trou¬ 
ver  •  je  ne  trouvai  pas  de  Mufcles  piramidaux , 
&  les  tranfverfes  étoient  dans  l’état  ordinaire. 

Dans  l’examen  que  je  fis  de  l’Epine  je  la  trou¬ 
vai  droite  en  la  regardant  par  fa  partie  ante¬ 
rieure  ;  je  levai  la  plèvre  qui  couvre  les  Verte^ 
bres  du  Dos  ,  &  le  Péritoine  qui  couvre  celles 
des  Lombes  ,  pour  les  examiner  chacune  en 
leur  particulier. 

Je  trouvai  les  Vertébrés  des  Lombes  dans 
l’écac  naturel  :  les  deux  premières  du  Dos  (  en 
comptant  de  bas  en  haut  )  étoient  de  même  , 
les  cinq  fuivantes  alloient  toujours  diminuant 
en  épaiffeur  par  le  devant  de  leur  corps  feule- 


Des  Maladies  des  Os,  11,  Partie.  i6y 

ment ,  en  forte  que  le  corps  de  le Yeptiéme  Ver¬ 
tébré  n’avoit  pas  plus  de  deux  linges  d’épailTeur^ 
les  trois  Vertébrés  fuivantes  alloicnt  un  peu  en 
augmentant ,  &  les  deux  fuperieures  étoient  dans 
rétat  naturel. 

Les  cartilages  qui  faifoient  la  jon^iion  des 
Vertébrés  dont  le  corps  fe  trouvoit  étroit,  é- 
toient  fl  lâches  qu'ils  s’alongoicnt  comme  des 
parties  membraneufes  ,  je'fis  ployer  le  petit  ca¬ 
davre  fur  le  devant  ,  à  peu- prés  comme  il  étoic 
quand  renfant  vivoit  j  je  remarquai  que  ces  ver¬ 
tèbres  fe  raprocherent  les  unes  des  autres  par 
leur  corps  &c  qu'elles  formoient  une  maniéré  de 
coude  à  angle  droit  ^queTEpine  delà  feptiéme 
Vertébré  dont  le  corps  étoit  fi  étroit ,  formoic 
réminence  pointue  qu’on  avoir  remarquée  au 
Dos  de  cette  petite  Fille  ;  Cecy  obfcrvé  de  point 
en  point ,  je  remis  les  vifeeres  dans  le  Tronc ,  je 
fis  la  future  ordinaire  j  &  lorfque  l’incifiomtranf- 
verfalle  fut  recoufuc  ,  la  Boflè  de  ce  petit  Ca¬ 
davre  reparut  de  nouveau  comme  auparavant. 

On  peut  voir  par  cette  obfervation  que  la 
courbure  de  l’Epine  ne  confifle  que  dans  le  tiffu 
compaâ:  8c  ferré  des  fix  Mufcles  ‘obliques 
droits  de  l’Abdomen  ,  qui  ne  pouvant  s’étendre, 
fe  tiennent  dans  leur  première  grandeur  ,  pen¬ 
dant  que  les  parties  qui  forment  le  Dos  croilfenc 
à  mefure  qu’elles  reçoivent  de  la  nourriture. 

Plufieurs  Modernes  prétendent  que  la  caufe 
de  la  Bolïe  confifte  dans  le  relâchement  des 
Mufcles  vertébraux  ,  cela  efl  abfolumcnt  impof- 
fible.  Les  Mufcles  vertébraux  peuvent  fe  relâ¬ 
cher  à  la  vérité ,  fans  toutefois  être  caufe  de  la 
courbure  de  l’Epine ,  à  moins  que  leurs  Anta- 
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goniftcs  ne  fc  contradent  &  ne  reftent  dans  leur 
contradion  ^  ce  qui  feroit  pour  lors  une  efpece 
de  voûte  ,  mais  ce  ne  feroit  pas  une  Boffc 
pointue. 

Le  relâchement  des  Mufcles  vertébraux  n’a 
aucun  lieu  icy.  L’obfervation  de  tetce  petite 
Filic  bolTue  ,  dont  j’ay  ouvert  le  corps  après  fa 
mort ,  3c  de  laquelle  je  viens  de  donner  un  récit 
exad  ,  nous  montre  le  contraire  ,  &  nous  con¬ 
traint  d’avouer  qu’efFedivement  les  BofiTus  ont 
les  Mufcles  de  l’Abdomen  plus  courts  qu’ils  ne 
devroient  être  *,  ainfi  ces  mufcles  étant  courts 
caufent  l’aprochement  du  Cartilage  Xiphoïde 
vers  le  Pubis  ,  &  forment  par  confequent  la 
courbure  de  l’Epine. 

Fin  de  la  Seconde  Partie. 
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mÿôTogie 

NOUVELLE 

traite  des  Mufcles  tant  en  ^ene^ 
rai  qu'en  faniculier  s  de  la  jîîuaüon  de 
ceux  qui  ri  ont  fas  été  bien  marqueit^ 
jufqua  prefent  ^  d'un  abrégé  fur  la  rou^ 
te  des  Vaijfeaux  fangujns  ^  aufquels  il- 
faut  prendre  garde  dans  les  Operations 
quon  cfl  fouvent  obligé  de  faire  5  des 
a  ladies  de  ce  s  Vatjfe^aux  ,  ^  des 
Operations  qui  sj  exercent  ,  tant  pour 
leur  propre  guéri fon  lorfqutls  font  mala^ 
des  J  que  pour  celles  des  maladies  qui 
'  attaquent  les  autres  parties. 


JD  es  Ji^ufcles  en  general, 

N  appdlc  Myologie  une  dérnonflrà-’  Ce 

tion  des  parties  mufculeufes  ,  avec  appelleMyo* 

^efquelles  un  corps  animé  fait  tous 

les  mouvemens. 

Pour  avoir  la- connoilîancc  des  marries  muf-  _ 

^  ^  iiuvouaeus 
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chofes  pour  culeufes ,  il  fout  fçavoir  ce  que  les  Miifcles  ont 
avoir  une  jç  commun  entr’eux  ,  &  ce  qu’ils  ont  de 
pa^hitecon  .  Pour  connoîcre  ce  qu’ils  ont  Mc 

laMyologie  cdinmun  entr  eux  ,  il  raut  içavoir  leur  deti- 
nition  ,  examiner  leur  compqficion  ;  leurs  par¬ 
ties  ,  leurs  attaches  &c  leur  mouvement. 

Définition  .  Pour  bien  définir  les  Mufcles  ,  il  eft  necefTaire 
&  coai^ofî-  foire  un  allèmblage  de  leur  définition  Sc  de 
leur  compoficion  tout  enfemble  ;  ainfi  on  peut 
dire  que  ce  lont  des  parties  diliimiiaires  oc  or¬ 
ganiques  5  compofées  de  Nerfs  ,  d’Arteres  ,  de 
Veines  ,  de  VaifTeaux  limphatiques  ,  de  Fibres 
charnues  Sc  d’une  membrane  qui  enveloppe  le 
tout  en  un  corps  ,  pour  fervir  d’inftrumcnc  an 
mouvement  volontaire. 

Il  y  a  trois  fortes  de  parties  à  confiderer  dans 
chaque  Mufcle  ;  fçavoir  ,  la  tête  ,  le  ventre  8c  la 
queue.  La  tête  eft  le  point  d’attache  fixe  du 
Mufcle  ,  ce  qu*on  appelle  ordinairement  ori¬ 
gine  J  elle  eû:  toujours  nerveufe  ;  le  ventre  ell 
le  milieu  qui  fe  trouve  toujours  charnu  ,  8c  la 
queue  cft  le  tendon  qui  eft  formé  de  l’union  de 
l’extrémité  des  parties  qui  ont  entré  dans  la. 
compoficion  dn  Mufcle  5  cette  partie  eft  connue 
fous  le  nom  d’înfertion. 

Il  n’y  a  qu’aux  Mufcles  fphinters  que  ces  trois 
fortes  de  parties  ne  fc  trouvent  point  ;  Car  quoi 
que  les  Mufcles  de  la  langue,  des  tefticulcs  ,  de 
Fanus  ,  de  la  vefîie ,  8cc.  n’ayent  point  de  ten¬ 
don  pour  être  divifez  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué  cî- 
dcfîus  ,  on  ne  lailFe  pas.  d’y  trouver  aufii  trois 
parties  ;  fçavoir  ^  une  fuperieiire  ,  une  moyenne 
8c  une  inferieure|  ,  ce  qui  eft  prefquc  la  même 
chofe ,  puifqu’elics  font  la  même  fonéfcion  que 
les  trois  autres. 
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Tous  ces  Mufcles  font  attachez  par  leur  tête 
à  des  parties  folides ,  fur  lelquelles  ils  fe  con» 
tradteut  lorfqu’ils  font  leur  mouvement  :  leurs 
queues  font  attachées  fur  des  parties  qui  peu¬ 
vent  fe  remuer  pour  être  amenées  tantôt  d’un 
côté  &  tantôt  d’un  autre,' fuivant  nôtre  volonté. 

On  a  prétendu  jufqu’à  prefenc  que  le  Mufcle 
avoir  deux  mouvemens  ^fçavoir,  celui  de  flexion 
ôc  celui  d’extention.  Il  eft’  vray  que  le  Mufcle 
s’acourcit  &  qu’il  s’alonge  ,  mais  de  ces  deux 
mouvemens  l’un  lui  eft  naturel  &  volontaire ,  &c 
l’autre  non  naturel  &  involontaire. 

Le  Mufcle  n’a  qu’un  mouvement  feul  5c  vo¬ 
lontaire  qui  eft  celui  de  contraétion  ;  cette  con- 
tradion  fe  fait  fur  fon  point  d’attache  fixe^pour 
faire  agir  une  partie  qu’il  amene  à  luy  ,  foie  dans 
la  fle  xion  ^  loit  dans  l’extention  de  la  partie 
qu’il  fait  agir. 

L’alongement  du  Mufcle  n’eft  point  un  mou- 
ve|nent  volontaire ,  c’eft  un  mouvement  forcé, 
qu’il  eft  contraint  de  faire  ,  par  raport  à  la  con- 
tradion  de  fes  antagoniftes  qui  fe  contradenc 
fur  leurs  points  d’attaches  fixes  :  s’il  |fe  trouvoic 
que  les  Mufcles  fulfent  capables  de  flexion  SC 
d’extention  par  eux-mernes  ,  ils  n’auroient  que 
faire  d’antagoniftes  puifqu’ils  feroienc  un  double 
office. 

Par- exemple  le  Biceps  Sc  le  Brachial  interne 
ne  fçauroient  fléchir  le  Coude,  fans  que  le  Long, 
le  Court ,  le  Brachial  exuerne  5c  l’Anconeus  ne 
foie  nt  contraints  de  s’alonger.  Le  mouvement 
de  ces  quatre  Mufcles  eft  à  la  vérité  appelé 
mouvement  d’excention  ;  mais  il  eft  forcé,  puif* 
qu’il  ne  peut  fe  faire  que  par  le  mouvement 
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propre  des  flechiffeiars  du  Coude  ,  qui  fe  cont'fa- 
élent  fur  leurs  points  d’attaches  hxes  pour  la. 
flexion  de  cette  partie. 

Cecy  bien  conflderé  on  peut  borner'  le  mou¬ 
vement  du  Mufcle  dans  la  flexion  qu’il  fait  fur 
fon  point  d’artache  fixe  ,  puifqu’il  ne  peut  s*en 
éloigner  que  par  la  contraébion  de  fes  antago- 
nifies  :  Voyons  à  prefenc  en  quoy  les  Mufcles, 
different  les  uns  des  autres. 

La  différence  des  Mufcles  fe  trouve  dans  leur 
fubftance  ,  dans  leur  grandeur  ,  dans  leur  figu¬ 
re  5  dans  leur  ficuation  ôe  dans  leur  ufage; 

La  fîibftance  des  Mufcles  différé  en  ce  que 
les  uns  font  charnus  ,  comme  ceux  de  la  Lan-' 
gue  ,  les  autres  font  membraneU3<  comme  le, 
Peaucier ,  &c. 

îl  y  en  a  de  très. longs  comme  le  Couturier  , 
de  courts  comme  ceux  de  l’Os  Hyoïde  ,  de  lar¬ 
ges  comme  le  Lati'ffimus ,  d’étroits  comme  ceux 
des  yeux  ,  d’épais  comme  les^Feffîcrs  , 
minces  comme  ceux  de  l’Abdomen  ^  3^c. 

Les  Mufcles  different  en  figure  ,  en  ce  que 
les  uns  font  quarrez  comme  les  Tranfverfes  / 
les  autres  font  droits  comme  les  Mufcles  droits- 
de  l’Abdomen  5  les  uns  font  en  forme  d’aneau 
comme  les  Sphinter,les  aucres/onc  triangulaires; 
comme  le  Peaucier  ;  les  uns  ont  des  fibres,  droi¬ 
tes^  les  autres  en  ont  d’obliques  ,  &c. 

Il  y  a  des  Mufcles  fuuez  à  la  Tête  ,  il  y  en  a, 
au  Tronc  tant  intérieurement  qu’exterieure- 
menc ,  enfin  il  y  en  a  aux  Excrémitez. 

La  d/fference  qui  fe  rencontre  à  ces  Mufcles:’ 
par  rapport  à  leur  ufage  ,  c’efl  que  les  uns  fle- 
£hifrcnt&  les  autres  étendent  :  il  y  en  aquifons' 
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xnouvoir  les  patcies  demi  circulairement  ,  en- 
Éii  les  autres  concourent  à  faire  un  même  mou¬ 
vement  ,  ce  qu’on  appelle  congenete.  Voyons 
à  prefent  les  Mufcles  chacun  en  leur  particulier. 

Les  tegumens  de  la  Tête  font  remuez  pair 
quatre  Mufcles  ^  fçavoir,  deux  Frontaux  &  deux 
Occipitaux. 

■  Les  Frontaux  font  attachez  par  leur  tête  à  la 
partie  fuperieure  de  l’Orbite  ^  à  la  racine  du 
Nez  ;  ils  montent  fous  la  peau  chevelue  &  vont 
fe  terminer  à  FApohévrofe  des  Occipitaux , 
leur  ufage  cft  d’abaifîec  la  peau  du  Front  des: 
Sourcils. 

‘Les  points  d^attache  fixe  des  Occipitaux  font 
à  la  partie  pofterienre  &  prcfque  moyenne  de 
l’Occipital  5  au  defïus  de  l’incenion  des  Mufcles 
de  la  Tête  ,  ils  montent  droit  au  Sinciput  ôc  s’a- 
tachent  à  l’Aponévrofe  des  Frontaux  ,  ils  ti¬ 
rent  la  peau  de  la  Tête  &  du  Front  en  haut. 

Chaque  Paupière  ell  ouverte  èC  fermée  par 
le  moy^n  de  deux  Mufcles  :  le  premier  efl:  nom¬ 
mé  Ouvreur  ,  fa  tête  cft  attachée  à  la  partie 
fuperieure  du  fond  de  l’Orbite  j  il  paiîè  fous 
le  globe  de  l’Oeil ,  pour  fe  terminer  au  Tarcc 
de  la  Paupière  fuperieure. 

Le  fécond  eft  appelle  Fermeur  ,  Ton  point 
d’attache  fixe  eft  au  grand  angle  de  l’Oeil  ,  il 
palTe  le  long  de  la  Paupière  iuperieure  Sc  fe 
termine  au  petit  Cantus. 

L’Oeil  fait  tous  fes  mouvemens  par  le  moyen 
de  fix  Mufcles  qui  (ont  renfermez  dans  l’oibite. 
De  ces  fix  Mufcles  il  y  en  a  quatre  droits^Sc  deux 
obliques  ,  ils  font  tous  chaigez  de  graille  ^  les 
quatre  droits  ont' leur  point  d’attache  fixe  autour 
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du  trou  optique  ,  où  ils  font  attachez  par  un 
principe  aigu  Sc  vont  tous  s’attacher^  par  un 
tendon  délié  autour  de  la  cornée. 

Le  premier  de  ces  Mufcles  droits  e(l  appelé 
Superbe  ou  releveur  .  il  cft  plus  épais  que  les 
autres  ,  fon  ufage  eft  de  lever  l’œil  en  haut. 

Le  fécond  eft  Tantagonifte  du  Superbe  ,  il  cft 
nommé  Humble  ou  abaifteur  ,  il  eft  plus  petit 
que  le  premier ,  Sc  vient  s’attacher  fous  l’œil 
pour  le  tirer  en  bas.  , 

Le  troiftéme  eft  placé  dans  le  grand  angle  ,  il 
tire  l’œil  du  côté  du  Nez  ,  c’eft  pourquoy  on 
l’appelle  Buveur  ou  adduâreur. 

Le  quatrième  cft  placé  au  petit  angle  ,  il  tire 
l’œil  a  côté  poux  faire  regarder  fur  l’épaule  *,  on 
l’appelle  Dedaigneur  ou  abduéleur. 

Le  cinquième  eft  nommé  grand  oblique  il 
eft  plus  menu  que  les  droits  ,  fon  tendon  cft 
plus  long  que  celui  des  autres ,  il  commence  à 
la  .partie  interne  de  l’orbite  ,  il  va  à  la  partie 
fuperieure  du  grand  angle  ,  où  fon  tendon  palî'e 
par  un  petit  cartilage  anulaire  qn’on  appelle 
Troclée  ,  &  va  enfuicc  fe  terminer  avec  le  petit 
oblique  vers  le  petit  angle  ,  pour  tirer  l’œil  en 
haut  Sc  vers  le  nez. 

Le  fixiéme  &  dernier  des  Mufcles  de  l’œil  eft 
le  petit  oblique ,  fa  tête  cft  attachée  à  la  partie 
extérieure  Sc  inferieure  de  l’orbite  ,  proche  du 
grand  Cantus ,  Sc  va  s’inferer  vers  le  petit  an¬ 
gle  à  la  partie  inferieure  de  la  cornée  ,  pour  ti¬ 
rer  l’œil  obliquemcntlenbas  vers  le  Nez. 

Il  y  a  quatre  Mufcles  à  chaque  Oreille  exter  ¬ 
ne  J  fçavoir  ,  un  anterieur  tuperieur ,  Sc  trois 
pofterieurs. 
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L’anterieur  fuperieur  fait  partie  du  Mufcle 
frontal  ,  il  paffe  par  deffus  le  Crotaphitc  fe 
termine  à  la  partie  fupericure  de  l’Oreille. 

Les  trois  Mufcles  pofterieurs  font  formez 
d’une  maffe  de  chair,  qui  commence  à  l’Apo- 
phife  Maftoïde  ;  ces  Mufcles  viennent  fc  termi¬ 
ner  derrière  l’oreille. 

La  conftridion  &  la  dila^tion  du  Nez  fe  fait 
par  le  moyen  de  fept  Mufcles  5  fçavoir  ,  d’un 
commun  Sc  fix  propres. 

Le  commun  eft  le  Sphinter  des  Lèvres  ;  on 
l’appelle  Orbiculaire  ,  il  s’attache  au  bas  du  nez 
en  entourant  les  lèvres  ,  Ôc  il  ne  feauroit  faire 
remuer  une  de  ces  parties  qu’il  ne  falTc  remuer 
l’autre  à  même-tems. 

Le  premier  des  Mufcles  propres  du  Nez  efl 
appellé  Piramidal  ,  fa  tête  eft  attachée  à  la  fu¬ 
ture  du  front  Sc  s’infere  par  une  fin  large  aux 
ailes  du  Nez  pour  le  dilater. 

La  tête  de  la  fécondé  paire  des  propres  eft 
attachée  à  la  partie  inferieure  de  l’Os  maxillaire, 
pour  venir  s’inferer  au  delfous  du  Nez  afin  de  le 
dilater, 

La  troifiéme  paire  eft  appelée  Conftrièfeurs 
du  Nez,  ils  font  placez  intérieurement  fous  la 
tunique  qui  tapiftè  les  narines  ,  ils  font  tres- 
petits  6c  membraneux,  leurs  têtes  font  attachées 
à  la  partie  interne  de  l’Os  du  Nez  6c  s’infercnc 
à  l’aîle  interne  des  narines  pour  les  relferrer. 

Les  Lèvres  font  tous  lelirs  mouvemens  par 
le  moyen  de  treize  Mufcles  -,  fçavoir ,  huit  pro¬ 
pres  &  cinq  communs  ;  ils  font  fix  de  chaque 
côté  6c  un  impair  qu'on  appelle  Orbiculaire  , 
marqué  cy.delîus  dans  le  nombre  des  Mufcles  du 
Nez. 
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Le  premier  des  Mufcles  propres  des  Lèvres 
reft  appelé  incifîf,  fbn  point  d*attache  fixe  eft:  à 
rOs  de  la  Mâchoire  fuperieure ,  au  deiTus  de^ 
dents  incifives ,  il  defeend  obliquement  à  la  lèvre 
-fuperieure  pour  la  tirer  en  haut. 

Le  fécond  cft  le  triangulaire ,  d’efl:  Tantago- 
niile  du  premier ,  fa  tête  ed  attachée  à  la  bafè 
-du  menton  ,  il  moijte  obliquement  par  runion 
dès  Lèvres  à  la  fuperieùre  ,  pour  la  tirer  en  bas. 

Le  troifiéme  eft  nommé  Montanus  ou  quatre^ 
fa  tête  s’attache  à  la  partie  anterieure  Ôc  infe¬ 
rieure  du  Menton  ^  vers  la  racine  des  Dents  in¬ 
cifives,  il  va  enfuite  s’inferer  au  bord  de  là  lè¬ 
vre  inferieure  pour  la  tirer  en  bas. 

L’antagonifte  du  Carré  eft  appelé  Canin ,  c’eft 
le  dernier  Mufcle  propre  des  lèvres  5  Ton  point 
d’attaçhe  fixe  eft  à  l’Os  Maxillaire  ,,  au  deffus 
des  Dents  Canines  ,  &  vient  s’infercr  prochè 
Tunion  des  lèvres  à  finfericure~pour  la  tirer  cfô 
haut. 


Zigomàti 

que. 


Bucinateur. 


Le  premier  des  MufcleS  commün$  eft  appelé 
Zigomatique  ,  fa  tête  eft  attachée  für  l’Os  Zi- 
goma ,  il  vient  s’inferer  à  l’union  des  deux  lè¬ 
vres  pour  les  tirer  enfemble  &  à  côté. 

Le  fécond  des  Mufcles  communs  aux  Lèvres 
eft  nommé  Bucinateur  ,il  fort  des  Gencives  vers 
des  dents  molaires  &  va  s’infercr  aux  deux  lèvres. 
iT  Mufcles  Mâchoire  inferieure  fait.fes  mouvemens 

i  la  Ma-  par  le  fecours  de  douze  Mufcles  :  ils  font  fixa, 
choire  infe-  chaque  côté  ;  fçavoir ,  deux  qui  l’ouvrent  ,  dC 
quatre  qui  la  ferment. 

Le  premier  des  ouvreurs  cft  appelé  le  Large 
ou  Pcaucicr  ;  fa  tête  eft  fort  large  &  attachée 
à  la  partie  fuperieure  du  Sternum  ^  à  la  Clavi- 
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cule  &  à  rAcroniium  ,  &  montant  en  haut  il  va 
s'attacher  à  la  bafc  de  la  Mâchoire  inferieure, 
pour  la  tirer  en  bas. 

Le  fécond  eft  nommé  Digaflriqne  ou  Biven- 
ter  :  il  a  deux  ventres  partagez  par  un  tendon  ,  il 
fort  d’une  fcilTure  qui  eft  entre  l’Apophife  Ma- 
ftoïde  Sc  l’Occipital ,  il  paffe  au  travers  du  Mnf- 
cle  Stilohioïdien  ,  &c  vient  s’inferer  à  la  partie  in¬ 
térieure  ôc  inferieure  du  Menton  pour  ouvrir  la 
bouche. 

Le  premier  des  fermeurs  eft:  le  Crotaphite 
ou  Temporal.  Sa  tête  eft  fort  large  6c  attachée 
à  la  partie  latteralle  ôc  inferieure  du  Coronal, 
à  l’inferieure  du  Pariétal  &  à  la  fuperieure  de 
rOs  Petreiix  :  il  palTc  fous  la  voiite  Zigomati- 
que, à  s’infere  par  un  tendon  fort ,  court  6c  ner¬ 
veux  à  l’Apophife  Coronoïde  de  la  Mâchoire  in¬ 
ferieure, pour  la  fermer  ;  ce  Mufclc  eft:  recouvert 
du  Pericrâne  ,  c’eft:  pourquoy  fes  pîayes  font 
dangereuf*s. 

Le  fécond  eft:  appelé  Pterigoïdien  intérieur  ; 
il  fort  de  l’Apôphife  Pcerigoïde  ,  s’infere  in¬ 
térieurement  à  l’angle  de  la  Mâchoire  inferieure 
pour  la  fermer. 

Le  troifiéme  eft;  le  Maftetcr  -,  fa  tête  eft:  atta¬ 
chée  aux  deux  Os  qui  forment  la  voûte  Zigo- 
matique&  fe  vient  inféré r  à  l’extrémité  de  l’an¬ 
gle  éc  à  la  partie  moyenne  de  la  Mâchoire  infe- 
!  rieure,  pour  la  remuer  en  pluf  eurs  maniérés  par 
fes  différentes  fibres  qui  forment  unefpeced’X. 

Le  a  ernier  des  fermeurs  eft  appelé  Pterigoï- 
I  dien  extérieur  :  il  fort  de  l’Apophife  Pterigoïde 
1  6c  s’infere  dans  l’cfpace  qui  eft  encre  le  Condiile 
(  &  le  Coroné  de  la  Mâchoire  inferieure. 
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La  Luette  fe  haulTe  <5^  fe  bailTè  par  le  fecouts 
de  quatre  Mufcles  ;  fcavoir  ,  Jdeux  de  chaque 
côté  :  le  premier  eft  appelé  Periftaphilin  exté¬ 
rieur  5  fa  tête  eft  attachée  à  TOs  Maxillaire  pro¬ 
che  la  dernicrc  Dent  Mollaire,  &  s'infcrc  par  un 
tendon  grêle  au  côté  de  la  Luette* 

Le  fécond  eft  appelé  Periftaphilin  intérieur  ^ 
il  fort  de  Paile  interne  de  l’Apophifc  Pteri- 
goïde,  il  monte  le  long  de  la  même  aile  Ôc  s  au 
tache  à  la  Luette, 

L’Os  Hyoide  fait  tous  fes  mouvemens  par  le 

moyen  de  dix  Mufcles  j  fçavoir  ,  cinq  à  chaque 
^  / 
cote. 

Le  premier  eft  appelé  Genohioïdien  :  fa  tête 
eft  attachée  à  la  partie  intérieure  du  Menton , 
êc,  il  vient  s’infercr  à  la  bafe  de  l’Os  Hyoïde 
pour  le  tirer  en  haut* 

Le  fécond  eft  l’antagonifte  du  premier,  il  eft 
nommé  Scernohioïdien  *,  fon  point  d’attache  fixe 
eft  à  la  partie  fuperieure  ôc  intérieure  du  Ster¬ 
num  5  il  monte  le  long  de  la  Trachée- Artère  êc 
fe  termine  à  la  bafe  de  l’Os  Hyoïde  pour  le  ti¬ 
rer  en  bas. 

Le  troifiéme  eft  appelé  Milohioïdien  :  fa  tête 
eft^^attachée  au  dedans  de  la  Mâchoire  inferieure 
vers  les  groft'ts  Dents  ,  &  s’inlere  à  la  bafe  de 
l’Os  Hyoïde  qu’il  tire  en  haut  &  de  côté. 

Le  quatrième  eft  nommé.  Coracohioïdicn  , 
parce  qu’on  a  ciû  qu’il  forîoic  de  l’Apophife 
Coracoïde  de  POmoplatte  ;  mais  il  n’en  fort 
pas  ,  il  fort  du  bord  cartilagineux  de  la  cavité 
Glenoïde  de  cet  Os  >  ôc  s’infere  à  la  corne  de 
rOs  Hyoïde  qu’il  tire  en  bas  ôC  de  côté. 

Le  cinquième  Ôc  dernier  des  Mufcles  de  l*Os 


Des  Mufcles  en  parti  III.  Part,  179. 

Hyoïde  cft  appelé  Stilohioïdien  :  fa  tète  fore  de 
TApophife  Stiloïde  5  &  il  vient  fe  terminer  à  la 
corne  de  l’Os  Hyoïde  pour  le  tirer  de  côté 
ce  Mufclc  eft  fendu  pour  lailFer  palFer  le  Di- 
gaftrique, 

La  Langue  a  quatre  Mufcles  de  chaque  côté 
qui  lui  fervent  à  faire  tous  fes  mouvemens.  Le 
premier  de  ces  Mufcles  eft  appelé  Genioglolïè , 
fa  tête  eft  attachée  au  dedans  du  Menton  ,  &  il 
vient  s’inferer  à  la  ratine  de  la  Langue  pour  la 
tirer  hors  de  la  Bouche. 

Le  fécond  eft  l’antagonifte  du  premier  ;  on 
rappelle  Baftgloflè  ^  il  fort  de  la  partie  fupe- 
ricure  de  la  corne  de  l’Os  Hyoïde  ôc  va  s’infe* 
rer  à  la  racine  de  la  Langue  ,  pour  la  tirer  vers 
le  fond  de  la  bouche. 

Le  troifiéme  eft  appelé  Stilogîofte  ;  fon  point 
d’atache  fixe  eft  à  l’Apophife  Stiloïde,  il  va  en- 
fuite  s’inferer  à  la  partie  fuperieurc  6c  latterallc 
de  la  Langue  pour  la  lever  en  haut. 

Le  quatrième  eft  le  Ceratoglofte  ‘/  il  vient  de 
I  la  partie  fuperieure  de  la  corne  de  l’Os  Hyoïde, 
i  6c  va  s’inferer  au  côté  de  la  Langue  pour  la  ti- 
I  rer  à  côté  ôc  en  arriéré.  Lorfque  ces  huit  Muf- 
:  des  agiifent  enfcmblc,ils  font  mouvoir  la Laii- 
I  gue  en  rond. 

Le  Pharinx  a  fept  Mufcles  pour  le  refterrer  6c 
]  pour  le  dilater  ;  celui  qui  le  reiferre  eft  nommé 
!  Sphinder  ou  Efophafien  ,  il  embralfc  tout  le 
I  Pharinx  6c  le  refterre  pour  faciliter  la  defcentC' 
1  des  ali  mens. 

'  Les  lix  autres  Mufcles  dilatent  le  Pharinx  , 
j  ils  font  trois  de  chaque  côté  -,  le  premier  eft  le 
1  Pterigopharingicn  ,  il  vient  de  l’Apophife  Pceri- 
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goïde  &:  va  obliquerocnc  au  coté  de  l’Efophage , 
pour  le  dilater. 

Le  fécond  efl  appelé  Stiloplîaringien  ;  il  ell 
rond  long  ,  il  foiiC  de’  rApophife  Stiloïdc  ôc 
vient  en  dcfceiidanc  au  côté  de  fEiophage", 
pour  le  dilater. 

Le  troifiéme  efi:  le  Cephalopharingien,  il  fort 
de  îa  jondlioii  dcia^Têcc  avec  la  première  Ver¬ 
tébré  3  &  vient  fe  rendre  à  rEfophage  pour  le, 
dilater. 

On  a  toujours  dit  qu’il  y  avoit  quatorze, 
Mufeies  à  la  Tête  pour  lui  fervir  à  faire  tous^ 
fes  mouvemens  ;  mais  un  Auteur  moderne  lui 
en  donne  deux  d^augmentation  pour  un  moment^ 
il  les  place  fous  les  longs  flechifreuvs  du  Col  j 
il  les  appelle  Mufcles  droits  internes ,  de  il  pré¬ 
tend  qu’ils  fervent  à  fléchir  la  Tête  conjoin¬ 


tement  avec  les  Mafloïdiens. 

Quelques  foins  que  j’aye  apporté  pour  voir 
ces  prétendus  flechiifeurs  ,  je  ne  les  ay  jamais 
pu  trouver  j  c’efl  ce  qui  me  fait  croire  quenous^ 
devons  la  connoiflànce  de  cette  nouvelle  dé¬ 
couverte  à  îa  libéralité  du  Scalpel  de  cet  Auteur. 

Si  l’Auteur  de  cette  nouvelle  découverte  a-- 
voit  trouvé  ces  Mufcles  dans  fes  dilFeébions  pu¬ 
bliques  ,  il  fe  feroit  bien  donné  de  garde  de  dire: 
dans  la  page  605?  de  fon  Livre  qu’il  faut  rc-- 
marquer  qu’il  y  a  quatre  Mufcles  de  chaque: 
côté  qui  reievent  la  Tête  ,  de  qifil  rt’y  en  a. 
qu’un  qui  l’abailfe  ,  parce  que  (  dit-il  )  des  Ver^- 
tebres  du  Col  qui  fervent  de  pivot  a  la  Tête* 
ne  font  pas  tout- à- fait  au  milieu  ,  &  le  poids! 
étant  plus  en  devant ,  un  feul  Mufclc  fuffit  pouc. 
i’abaifler  ,  iorfque  quatre  ont  alfcz  de  peine  à 
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la  relever  :  Ceft  ainfi  que  cdt  Auteur  détruit 
ce  qu’il  a  dit  dans  la  page  608  j  fçavoir  ,  qu’il 
y  a  ieize  Mufcles  à  la  Tête  pour  lui  fervir  à  faire 
fes  lïiouvemens  ,  Sc  qu’enfin  il  ne  fc  fouvient 
plus  de  la  compofîtion  ,  de  la  fituation  ,  de  la 
jBgure  ny  de  l’ufage  qu’il  a  donné  à  ces  préten¬ 
dus  flechilTeurs. 

La  Tête  n’a  que  douze  Mufcles  qui  lui  font 
propres  :  iis  font  fix  à  chaque  côté  ;  fçavoir ,  le 
Scerno^Clino  ^  Maftoïdicn  ,  le  Splenique  ,  le 
Complexe  ,  le  Grand  droit ,  le  Petit  droit  Ôc  le 
Petit  oblique. 

On  a  toujours  mis  le  grand  Oblique  au 
nombre  des  Mufcles  de  la  Tête,  quoiqu’il  n’y 
touche  en  aucune  manière.  La  raifon  pour  la¬ 
quelle  on  a  mis  ce  Mufcle  au  nombre  de  ceux 
de  la  TêtCjC’eft  parce  qu’il  la  fait  tourner  de¬ 
mi  circuiairement  :  On  devroit  par  la  même 
raifon  prendre  aufli  les  Mufcles  pronateurs  ÔC 
fupinateurs  pour  augmenter  ceux  de  la  main  , 
puifqu’ils  lui  font  faire  un  pareil  mouvement 
dans  la  pronation  dans  la  fupination. 

Ces  grands  obliques  font  propres  à  l’Epine 
feulement  ,  ils  font  feuls  qui  y  prennent  leur 
origine  &  leur  inccrcion  •,  c’eft  pourquoy  ils 
méritent  qu’on  les  appelle  Mufcles  Vertébraux. 

Quoiqu’ils  foienc  propres  à  l’Epine  ,  ils  font 
encore  communs  a  la  Tête  ,  par  raport  au  mou¬ 
vement  demd  circulaire  qu’ils  lui  donnent  -,  ils 
ne  fçauroient  fc  contraéter  fur  leurs  points  d’at¬ 
tache  fixe  J  fans  remuer  la  partie  fupericure  de 
l’Epine  Sc  la  Tête  ,  par  la  connexion  que  ces 
parties  ont  cnfemble  ;  en  forte  que  ces  Mufcles 
font  icy  ce  que  l’orbicalairc  des  Lèvres  fait  au 
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Nez  ,  puifque  ce  ^^u^cle  ne  peut  faire  àucun 
‘  mouvement  cjue  le|Ncz  &:  les  Lèvres  ne  remuent 
enfcmble  ;  la  plus  grande  partie  des  Mufcles 
du  Col  font  comme  les  grands  obliques  com¬ 
muns  à  la  Tète  ,  p.uifqu’ils  fervent  au  mouve¬ 
ment  de  ces  deux  p^irtics, ,  ainli  que  j.e  le  feray 
voir  cy-aprés. 

Sterno-clino  Le  Sterno  Clino-Maftoïdien  ou  .Mafloïdien, 
JRdaftoidien.  cfl:  attaché  par  fa  tête  à  la  partie  fuperieure  ^ 
latteralle  du  Sternum ,  5<:  fe  trainant  jufqu’à  la 
partie  moyenne  de  la  Clavicule  où  il  s’attache 
auiïi ,  il  monte  obliquement  s’inferer  à  la  partie 
i  pofterieure  de  TApophife  Maftoïde  ,  pour  abaif- 
fer  la  Tête  fur  le  devant. 

5pléniquc.'  Le  premier  des  quatre  reîcveurs  eft  appelé 
Splénique  ;  il  eft  gros  &  long ,  il  fort  des  Epines 
des  cinq  Vertebres  fuperieures  du  Dos  (5r  des 
quatre  inferieures  du  Col ,  il  monte  un  peu  obli¬ 
quement  &  vient  s’inferer  au  côté  de  l’OccipitaL 

Complexe.  Le  fécond  eft  nommé  Gomptexc,  ilTort  des 
Apophifes  tranfverfes  des  mêmes  vertebres  que 
le  Splcnique  ,  &  monte  obliquement  pour  fe 
terminer  à  la  partie  moyenne  de  l’Occipital. 
Çrand  droit.  Le  troifiéme  eft  appelé  Grand- droit,  il  fort  de 
TEpine  de  la  fécondé  vertebre  du  Col  ,  6c  fe 
termine  au  milieu  de  l’Occipitah 
Petit  droit.  quatrième  eft  le  Petit  droit ,  il  fort  de  Tè- 
minencc  épineufe  de  la  prcmicic  Vcï-tcbrc,  6c 
monte  fous  le  Grand  droit  fe  terminer  à  l’Oc¬ 
cipital. 

Petit  obii-  La  tête  du  Petit  oblique  eft  attachée  à  l’Apo- 
que.  phiCc  tranfverfe  de  la  première  Vertebre  du 

Col  5  il  fe  termine  enfuite  à  la  partie  moyenne 
de  l’Occipital. 


Des  Mufcles  tnpattl.  Uî.  Pare,  i8j 

Les  Auteurs  ne  s’accordent  pas  volontiers  fur  Remarque 
i’origine  &  fur  rincertion  du  petit  Oblique  ,  la 
raifoii  de  cecy  cft  qu’on  n’a  pas  connu  jufqu  a  pyQjge  ^1^ 
prefent  Ton  véritable  ulagc  ^  les  uns  veulent  petit  Obli- 
qu’il  fort  de  l’Occipital  ^  ôc  les  autres  prétendent  que. 
qu’il  fort  de  l’Apophife  tranfvçrfe  de  la  prc.^. 
miere  Vertèbre. 

On  fçait  que  les  Mufcles  n’agilTent  volontai¬ 
rement  qu’en  fe  contrariant  fur  leur  tete  où  cft 
leur  point  d’attache  fixe  5  ainfi  fi  le  point  d’at¬ 
tache  fixe  du  petit  Oblique  eft  à  l’Occipital  , 
comme  pourra-t’il  étendre  la  Tête  } 

Il  faut  convenir  d’un  fait  confiant  j  fçavoir , 
que  la  difpofition  Sc  la  fituation  des  deux  petits 
obliques  ne  permettent  pas  de  croire  qu’ils  puif* 
fent  agir  tous  deux  dans  le  même  moment  6c 
d’une  même  aélion  l’un  Sc  l’autre  ,  &  que  les 
gros  Extenfeurs  feroient  foiblement  fecourus 
s’ils  fe  fervoient  du  fccours  de  ces  petits  pour 
relever  la  Tête  :  cecy  bien  confidcré,  il  ne  me 
fera  pas  difficije  de  faire  connoître  que  les  pe¬ 
tits  obliques  n’étendent  point  la  Tête  conjoin¬ 
tement  avec  les  autres  Extenfeurs  ,  8c  que  leur 
propre  office  eft  d’incliner  la  Tête  fur  les  cotez 
pofterieurement. 

Les  petits  Obliques  ne  peuvent  agir  que  l’un 
après  l’autre  ;  Par-exemple  fi  le  petit  Oblique  du 
côté  droit  fe  contraéle  fur  fon  point  d’attache 
fixe  qui  eft  à  l’Apophife  tranfvcrfe  de  la  pre¬ 
mière  Vertebre  ,  pour  lors  la  Tête  fe  renverfera 
uu  peu  fur  l’Omoplatte  droite.  La  Tête  étant 
un  peu  renverféc  fur  l’Omoplatte  droite  ,  le  ' 
Maftoïdien  gauche  fe  trouve  écend^u  à  propor- 
t.ion  que  ce  mouvement  eft  plus  ou  moins  grand , 
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Ôc  fi  tôt  qu*il  fc  contraéte  jufqu’au  point  d  ctrtf 
clans  fa  fituation  naturelle  ,  il  ramène  la  Tête 
dans  la  fituation  qu*clle  doit  avoir,  &  oblige  le 
petit  oblique  à  fe  tenir  dans  Ton  état  de  repos  : 
Ces  mêmes  mouvemens  arrivent  de  l’autre  côté 
lorfque  le  petit  Oblique  gauche  3c  le  Maftoïdieù' 
droit  font  leur  adion  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué 
cy'delTus. 

Remarque  L’on  voit  par  ces  mouvemens  que  les  Ma- 
fur  les  mou-  fioïdiens  font  deux  fortes  de  contraétions  5 
vemens  des  fç^voir  ,  une  forte  Sc  une  foible  :  La  forte  eft 

laTêce^  ^  lorfqu’il  s’agit  d’abailfer  la  Tête  fur  le  devant  ^ 
3c  la  foible  fe  fait  quand  l’un  des  Maftoïdiens 
ramene  la  Tête  dans  fa  'fituation  naturelle  ,  a- 
prés  qu’elle  a  été  inclinée  latterallemcnt  Sc  po-, 
fterieurement  par  un  petit  oblique  du  côté  op- 
pofé. 

Les  Spléniques,  les  .Complexes les  grands 
3c  les  petits  Droits  font  aulïï  deux  fortes  de 
contraétions  j  leur  contraétion  fimple  fe  fait 
lorfqu’ils  ramènent  la  Tête  quand  elle  a  été  in¬ 
clinée  fur  la  Poitrine  par  les  Mafioïdiens  ;  3c 
leur  contraction  forte  fe  fait  lorfqu’ils  renver- 
verfent  la  Tête  en  arriéré  fur  les  Vertèbres  ; 
dans  ce  moment  ils  Ce  contractent  fortement  3c 
ont  encore  befoin  du  fecours  des  Xiufcles  épi¬ 
neux  ,  extenseurs  du  Col,  qui  en  ce  cas  fe  con-» 
tractent  auffi. 

Lorfque  le  Tête  eft  renverfee  fur  les  Verté¬ 
brés  J  les  Maftoïdiens  fécondez  des  Mufcles 
Scalenes  qui  fe  trouvent  étendus  par  ce  mouve¬ 
ment  de  renverfe  ,  la  font  revenir  droite  par 
leur  contration  ;  ainfi  toutes  les  flexions  3c 
toutes  les  extentions  de  la  Tête  fe  font  par  les 

Mufcles 
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Mufclcs  qui  lui  font  propres  &  par  îe  fccours  de 
ceux  du  Col  qui  concourent  à  quantité  de  ces 
mouvemens  ;  ces  Mufcles  fiéchilfent  6c  étendent 
chacun  à  leur  tour  ,  ce  qui  ne  le  trouve  pas  ail¬ 
leurs  ,  excepté  aü  Coceix  -,  mais  quoique  ces 
Klufcles  faltent  deux  offices ,  ils  n*ont  cependant 
qu*un  feul  mouvement  propre  6c  naturel  ^  qui 
eft  celui  de  contraâiion  :  car  lorfqu'ils  fe  trou¬ 
vent  étendus  ,  ce  n’eft  point  par  leur  propre  ^ 
jnouvement  ^  c’eft  par  celuy  de  leurs  antagoniftes. 

Le  Col  a  dix  Mufcle^s  qui  fervent  aufîi  auk  lo  Mufclcs 
mouvemens  de  la  Tête  :  Ils  font  cinq  à  chaque 
côté  ,  le  premier  eft  le  Vertébral  ou  grand  Obli-  Vertébral 
que.  Je  Tappelle  Vertébral ,  parce  qu’il  prend  ou  Grand 
fon  origine  6c  fon  incerrion  à  TEpine  j  fa  tête  oblique» 
fort  de  TApophife  épineufe  de  la  fécondé  Ver¬ 
tébré  du  Col ,  6c  fa  queue  s’attache  à  l’Apophife 
tranfverfe  de  la  première  ,  pour  la  faire  tourner 
demi  circulairement  conjointement  avec  la  Tête. 

Les  deux  Mufcles  Vertébraux  fc  fervent  d’an-  Remarque 
tagoniftes  l’un  6c  l’autre  :  ft  tôt  qu’un  des  deux  fur  les  Mul- 
fe  contraffe  ,  il  caufe  l’alongement  de  Eautre 
plus  ou  moins ,  fuivant  la  grandeur  ou  la  petî- 
tclfe  du  mouvement  demi  circùlaire ,  caufe  par 
la  contraéfion  plus  ou  moins  forte  ;  ainfi  ces 
deux  Mufcles  à  l’exemple  de  ceux  de  la  Tête 
font  deux  fortes  de  concraélions. 

Le  fécond  eft  nommé  Scalene  :  il  a  deux  tê^*  Scalcnc» 
tes  6c  fort  de  deux  endroits  ;  fçavoir ,  de  la  par¬ 
tie  fuperieure  de  la  première  côte  ,  &  de  la  Cla¬ 
vicule  ;  il  monte  enfuite  s’attacher  aux  extrémi^ 
tez  des  Apophifes  tranfverfes  des  trois  6c  qua^ 
tre  Vertébrés  fuperieures  du  Col ,  pour  le  flé¬ 
chir  en  devant  avec  la  Tête  ,  les  deux  têtes  dq 
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ce  Mufclc  font  feparées  Tune  de  l’autre  pour  le 
paiTage  des  nerfs  &  des  vaifleaux  qui  vont  aux 
extréniitez  fupericures. 

Le  troifiénae  eft  le  Long  ;  il  eft  fitué  fous 
rEfophage  ,  &  fort  des  parties  latteralies  du 
corps  des  quatre  Vertébrés  fuperieures  du  Dos, 
&  s'infere  aux  mêmes  parties  des  Vertébrés  fu¬ 
perieures  du  Col  pour  le  fléchir  en  devant  avec 
la  Tête. 

Le  quatrième  eft  placé  pefterieurement  ;  il 
eft  nommé  Epineux,  parce  qu’il  fort  des  Apo- 
phifes  épineufes  des  cinq  Vertebres  fuperieures 
du  Dos,  &:  s’attache  fortement  à  prcfque  toutes 
les  Epines  des  Vertebres  du  Col  ;  les  deux  Epi¬ 
neux  relevent  le  Col  lorfqu’il  eft  panché  fur  le 
devant ,  6c  ils  aident  aux  extenfeurs  de  la  Tête  à 
la  renverfer  pofterieurement  fur  les  Vertebres. 

Le  cinquième  eft  appelle  Tranfverfc  :  fa  tête 
eft  attachée  aux  Apophifes  tranfverfes  des  cinq 
ou  fix  Vertebres  fuperieures  du  Dos ,  6c  il  s’infere 
aux  Apophifes  tranfverfes  des  Vertebres  fupe¬ 
ricures  du  Col. 

L’ufage  des  tranfverfes  n’eft  pas  d’étendre  le 
Col  en  arriéré,  ainft  qu’on  l’a  dit  jufqu’à  pre- 
fenc.  S’ils  avoient  été  deftinez  pour  cet  ufage, 
ils  auroient  été  placez  dans  l’cfpace  qui  fe  trouve 
entre  les  Apophifes  épineufes  6c  les  tranfverfes  , 
afin  d’être  oppofez  aux  Mufcles  longs  j  il  n’y  a 
que  les  Mufcles  épineux  qui  relevent  le  Col  ; 
ils  font  aidez  dans  Cet  office  par  le  moyen  des 
extenfeurs  de  la  Tête  qui  fe  trouvent  alongez 
iorfque  le  Col  eft  fléchi  fur  le  devant. 

Difons  donc  que  le  véritable  ufage  des  Muf- 
çlcs  tranfverfes  eft  de  faire  pancher  le  Col  6c  la 
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Tcre  fur  les  Epaules, de  maniéré  que  ces  deux 
Mu fcles  fe  fervent  i’un  &  l'antre  d'antagonifle  j 
car  lorfque  le  tranrvcrfe  du  côté  droit  fe  con- 
traéfce  pour  faire  pancher  la  Tête  8c  le  Col  fur 
l’épaule  droite  ,  le  tranfverfe  gauche  fe  trouve 
alongé  ;  de  forte  qu’il  fait  revenir  le  Col  &c  la 
Tête  dans  leur  figure  droite  ,  lorfqu’il  fe  con- 
traéle  fur  fon  point  d’attache  fixe  d’une  contra¬ 
ction  fimple  ^  8c  s’il  fe  contracte  plus  forte¬ 
ment  ,  il  fait  pancher  le  Col  &  la  Tête  fur 
l’Epaule  gauche  j  on  voit  clairement  par  ce 
qui  vient  d’être  dix  que  tous  les  Mufcies  du 
Col  concourent  à  plufieurs  des  mouvemens  de 
la  Tête. 

Le  Larinx  fait  tous  fes  mouvemens  par  le 
fecours  de  quatorze  Mufcies,  qui  le  font  hauf- 
fer  ,  bailler,  dilater  8c  étrecir  :  comme  je  n’ay 
pas  parlé  des  Cartilages  dans  mon  Oftéologic  , 
je  croy  qu’il  eft  necelfaire  pour  faire  connoitre 
ces  Mufcies ,  de  donner  unehdée  des  parties  fur 
Icfquelles  ils  font  leur  fonétion. 

On  appelle  Cartilage  une  partie  blanche  po¬ 
lie  ,  moins  dure  que  l’Os  8c  plus  dure  que  les 
autres  parties  du  Corps  de  l’homme  f  il  y  en  a 
de  plus  durs  les  uns  que  les  autres  ,  8c  mêmè  il 
s’en  trouve  qui  s’ofîifient  par  la  fuite  des  tems. 

La  partie  fupcrieure  de  la  Trachée-aitere  eft 
appelée  Larinx  :  elle  eft  corn po fée  de  cinq  car. 
tilages  ;  le  premier  eft  nommé  Tiroïde  ou  Scu- 
tiformc  ,  il  eft  convexe  en  dehors  8c  concave  en 
dedans  ,  fa  figure  eft  prcfque  quarrée  ,  il  fe  joint 
par  fes  deux  parties  latteralles  8c  fuperieures 
aux  cotez  inferieurs  de  l’Os  Hyoïde  par  le 
moyen  d’un  ligament  alfez  fort. 

A  a  ij 
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Le  fécond  eft  appelé  Cricoïde  ou  Annulaire,, 
parce  qu’il  efl:  à  peu- prés  de  la  figure  d’un  an¬ 
neau  ;  fa  partie  anterieure  eft  étroite  ,  fa  pofte- 
rieure  eft  large  &  cpaiflé  ,  il  fert  de  bafe  à  tous^ 
les  autres  Cartilages  de  cette  partie  ,  il  les  joint 
cous  à  laTrachéc-artere,&:  n’a  aucun  mouvement. 

Le  troifiéme  eft  nommé  Aritenoïde  j  il  eft  il. 
tué  dans  le  Tiroïde  Sc  foueenu  par  le  Cricoïde 
il  forme  la  partie  fiipericure  éc  pofterieure  du 
Larinx  ;  ce  Cartilage  fait  le  quatrième  qui 
n’eft  autre  chofe  qu’une  petite  avance  qu’on 
appelle  Glotte. 

Le  cinquième  &  dernier  de  ces  Cartilages  eft: 
appelé  Epiglotte  ;  il  couvre  la  Glotte  &  fermé 
le  Larinx  ^  fa  figure  eft  prefque  triangulaire  ^  il 
fe  baifte  quand  on  a  val  le  les  alimens  ^  &  fe  re- 
leve  facilement  pour  l’entrée  &  la  fortic  de  l’air 
dans  la  Trachée -artere ,  il  fe  trouve  attaché  à  la 
partie  fuperieure  &  concave  du  Tiroïde. 

Des  quatorze  Mufcles.  qui  agift'ent  fur  ces 
Cartilages  ,  il  y  en  à  quatre  communs  &  dix  pro. 
près ,  ils  font  partagez,  y  fçavoir  ,  fept  de  cha¬ 
que  côté. 

Le  premier  des  Mufcles  communs  eft,  appelé 
Sternotiroïdien  ou  Çronchique  ^  il  fort  de  la  par¬ 
tie  fuperieure  6c  intérieure  du  Sternum  ,  il  mon¬ 
te  le  long  des  Cartilages  de  la  Trachée- artere 
&  fe  termine  à  coté  du  Tiroïde  pour  tirer  le 
Larinx  en  bas. 

Le  fécond  eft  THiotiroïdien  ,  fa  tête  eft  atta¬ 
chée  à  la  bafe  de  l’Os  Hyoïde  partie  externe  , 
6c  il  vient  enfuite  s’inferer  à  la  partie  externe, 
6c  inferieure  du  Tiroïde  ;  les  deux  Hyotiroïdien^ 
fervent  à  relever  le  Larinx ,  en  rcftcfrant  le  hai^. 

/ 
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^  en  dilatant  le  bas  du  Tiroïde. 

Le  premier  des  propres  eft  nommé  Cricoti- 
roïdien  anterieur  :  il  fort  de  la  partie  a^nterieure 
&  inferieure  du  Cricoïde  ,  &  fe  termine  à  la 
partie  inferieure  ^  &:  latteralle  du  Tiroïde  pour 
le  dilater. 

Les  quatre  autres  paires  de  Mufcles  apartien- 
nent  à  rAritenoïde  ,  deux  fervent  à  le  relîcrrer 
&  deux  pour  le  dilater.  . 

Le  premier  des  dilatateurs  eft  appelé  Gricoa- 
ritenoïdien' poftericur  j  fon  point  fixe  eft  à  la 
partie  pofterieure  &  fuperieure  du  Cricoïde  ,  &: 
vient  enfuite  s*inferér  à  la  partie  fuperieure  ÔC 
pofterieur,e  de  TAritenoïde. 

Le  fécond  eft  nommé  Gricoaritenoïdien  lat- 
teral ,  il  fort  du  bord  de  la  partie  latteralle  & 
fuperieure  du  Cricoïde  &  s*infcre  à  la  partie  lat^ 
leralle  &  fuperieure  de  TAritenoïde. 

Le  premier  des  fermeurs  eft  appelé  Arite- 
noïdien  ,  fa  tête  eft  attachée  à  la  partie  pofte¬ 
rieure  8c  inferieure  de  TAritenoïde  ,  6c  fe  trai- 
nanc  obliquement  par  des  fibres  tranfvcrfes  aux 
cotez  du  même  Cartilage  ,  il  le  refferre  avec 
fon  compagnon. 

Le  dernier  Mufcle  du  Larinx  eft  nommé 
Tiro-aritenoïdien  ,  il  fort  de  la  partie  anterieure 
6c  intérieure  du  Tiroïde  8c  fe  termine  aux  cotez 
de  rAritenoïde  pour  le  refferrer. 

On  a  toujours  dit  qu'il  y  avoir  cinquante- fept 
Mufcles  à  la  Poitrine  ;  parce  qu'on  a  crû 
qu’il  y  avoit  quarante-quatre  Mufcles  Intcrcof. 
taux*,  ils' ne  fe  trouvent  point.  Si  l'on  coupe  le 
côté  d’un  Cadavre  pour  le  faire  bouillir  jufqu’à 
Ce  que  les  côtes  puüTcnt  quitter  les  chairs  poux 


Oricotiroi- 
dien  ante¬ 
rieur. 


Cricoarite- 
noïdien  po- 
fterieur. 


Aritenoï- 

dieii. 


Tiro-aritc- 

noïdien. 


Remarque 
fur  les  Muf¬ 
cles  de  la 
Poitrine 
fervant  à  [a 
refpiracion. 


W/» 


Mufcîes 
la  Poicrine 


Souclavier. 


Crand  Den¬ 
telé. 


La  Véritable  Chirurgie» 

être  retirées  enfuice  fans  qu’aucunes  de  ces  par¬ 
ties  fc  trouvent  détruites  ,  on  verra  que  toute 
cette  étendue  de  chair  n’eft  qu’une  feule  &  mê¬ 
me  continuité  de  parties  charneiifes ,  dans  la¬ 
quelle  il  fe  rencontre  plufieurs  doubles  mem¬ 
branes  qui  fervent  comme  de  guaines  aux  Cô¬ 
tes  ôc  de  Période  en  même-tems  en  forte  que 
cette  chair  mufculeufe  eft'divifce  en  plulieurs 
ventres  ,  Sc  tilTuc  de  plufieurs  plants  de  fibres  ^ 
c’cft  ce  qui  fait  la  difficulté  de  pouvoir  décider 
fur  les  points  d’attache  fixe  de  ce  Mufcle  ,  afin 
d’en  fçavoir  précifement  fon  ufage. 

J’ay  fait  mon  poffible  pour  voir  fi  cette  com 
tinuité  de  chair  ne  feroit  point  partagée  dans 
fon  milieu  pour  compofer  deux  Mufcles  à  caufe 
des  divers  plants  de  fibres  qu’on  y  remarque , 
mais  je  n’ay  trouvé  aucune  feparation  -  c’ed 
pourquoy  ce  Mufcle  pourroit  plutôt  être  ap¬ 
pelé  Codai  qu’intercodai  ;  cecy  fe  peut  remar¬ 
quer  fur  un  côté  de  poitrine  de  Bœuf,  de  Veau  , 
de  Mouton  ou  de  quelqu’autre  animal. 

La  Poitrine  fait  tous  fes  mouvcmens  par  le 
moyen  de  quinze  Mufcles  ,  y  compris  le  Dia¬ 
phragme  qui  fepare  la  Poitrine  d’avec  le  bas 
ventre  :  les  quatorze  Mufcles  qui  redent  font 
fept  de  chaque  C9cé  ;  fçavoir  cinq  externes  ôc 
deux  internes. 

Le  premier  des  Mufcles  externes  ed  le  Sou¬ 
clavier  ,  il  fort  de  la  partie  interne  8c  inferieure 
de  la  Clavicule  ,  &  vient  s’inferer  à  la  première 
Côte  proche  le  Sternum ,  qu’il  tire  en  haut  8C‘ 
en  dehors  j  ce  Mufcle  pourroit  palfer  pour  une 
continuité  du  Mufcle  Codai. 

Le  fécond  ed  nommé  grand  Dentelé  ,  fa  têcr* 


/ 


/ 

Dès  Mufcles  en  puni.  IJI..P4rt.  191 

efl:  attachée  à  la  bafc  interne  de  rOrnoplattc, 
fon  ventre  eft  fort  large  de  va  s’attacher  aux  cinq 
vrayes  Côtes  inferieures  &c  aux  deux  faulics  (u- 
perieures  par  cinq  tendons  qui  reffemblent  alTez 
bien  à  des  dents  de  feie  ,  lefquelles  entrent  dans 
les  dentelures  de  l’Oblique  externe. 

Le  troifiémc  eft  appelé  Dentelé  pofterieur 
fuperieur  ^  il  fort  de  l’épine  des  trois  Vertèbres 
inferieures  du  Col  Sc  de  la  première  du  Dos  , 
&  va  enftiite  le  terminer  aux  trois  &c  quatrième 
Côtes  fuperieures  par  digitation  ,  pour  les  tirer 
en  haut  &  en  arriéré  j  ce  Mufcle  eft  fort  caché 
fous  le  Romboïde. 

‘Le  quatrième  eft  nommé  Dentelé  pofterieur 
inferieur  *,  (a  tête  eft  attachée  aux  Epines  des 
trois  Verte  bres  inferieures  du  Dos  &  à  la  pre¬ 
mière  de  celle  des  Lombes  ,  &  par  fon  autre 
extrémité  il  va  s’inferer  par  digitation  aux  trois 
Sc  quatre  fauftes  Côtes  inferieures ,  qu’il  tire  en 
bas  &c  en  dehors. 

Le  cinquième  de  dernier  des  Mufcles  exté¬ 
rieurs  de  la  Poitrine  eft  le  Mufcle  Coftal  donc 
j  ay  parlé  cy-deftus  ;  tous  ces  Mufcles  étendent 
la  Poitrine  Se  les  intérieures  la  relferrent. 

Le  premier  des  Mufcles  internes  de  la  Poi¬ 
trine  eft  appelé  Sacrolombaire  :  il  fort  de  la 
partie  pofterieure  de  l’Os  Sacrum  Se  des  Apo- 
phifes  Epineufes  des  Vertébrés  des  Lombes  ,  il 
monte  le  long  des  Côtes  ,  où  il  s’attache  proche 
de  leur  racine  Sc  leur  donne  à  cKacune  un  dou¬ 
ble  tendon  ;  fçavoir  ^  un  à  l’interit>ur  Se  l’autre 
à  l’exterieur  ,  de  forte  qu’elles  fe  trouvent  em- 
bfalîées  par  ces  tendons  qui  les  tirent  en  bas. 

Le  fécond  eft  le  Triangulaire  ,  ii  eft  placé 
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dans  la  Poitrine ,  il  fort  de  la  partie  moyenné 
&  inferieure  du  Sternum  ,  il  monte  en  haut  tc. 
s*attache  aux  cartilages  des  Côtes  fuperieures 
qu  il  tire  en  bas  pour  rétrécir  la  Poitrine. 

Les  Mufcles  de  TAbdomen  font  dix  ;  fçavôif, 
cinq  de  chaque  côté  ^  leur  ufage  eft  de  fervir  à 
la  refpiration  conjointement  avec  ceux  de  la  Poi¬ 
trine  ,  ils  fervent  aulîî  à  contenir  les  parties 
contenues  dans  le  bas  ventre  &  à  corriprimer  les 
inteftins  pour  faire  fortir  les  excremens. 

Le  premier  de  ces  Mufcles  efl:  nommé  grand 
Oblique  ,  Oblique  externe  ou  Oblique  defeen- 
cendant  :  il  fort  de  la  partie  inferieure  des  fix  bt 
fept  vtayes  Côtes  inferieures  de  toutes  les 
fauOTcs  ^  il  paiTe  proche  des  Apophifes  tranfvcrfes 
des  Vertebres  des  Lombes  &  ne  s’y  Attache  pas 
comme  on  l’a  dit  jufqu’à  prefent ,  il  vient  s’at¬ 
tacher  à  la|;Côte  externe  des  Os  Ilion  &  Pubis  ^ 
&  forme  la  ligne  blanche  en  s’uniilant  avec  foii 
compagnon. 

Le  fécond  efl:  POblique  interne  ou  petit  Obli¬ 
que  \  il  eft  placé  fous  l’Oblique  externe  ,  fes  fi¬ 
bres  vont  de  bas  en  haut  ,  c’efl:  pourquoy  oii 
l’appelle  encore  Oblique  afeendant  ^  fa  tête  efl 
attachée  aux  Os  Pubis  &  Ilion  ,  il  monte  eri 
haut  en  pafiant  proche  des  Apophifes  tranfver- 
fes  des  Vertebres  des  Lombes  fans  s’y  attacher; 
il  s’attache  à  toutes  les  extrémicez  des  fauffes 
Côtes  j  ufqu'au  cartilage  Xiphoïde  ,  &  s’unit  à  la 
ligne  blanche  par  Une  large  &  double  aponé- 
vrofe . 

Le  troifiéme  efl  appelé  Droit ,  il  efl:  attache 
par  un  bout  au  Sternum  &:  au  cartilage  Xiphoï¬ 
de  ,  &  par  l’autre  à  la  partie  fuperieure  de  l’Os 

du 


Des  Mufcles  efi  parti.  III.  Part.  193 

duPenil,  Les  Mufcles  droits  font  feparez  d^ef- 
paces  en  efpaces  par  des  endroits  nerveux  ,  ÔC 
font  placez  entre  les  aponévrofes  des  quatre 
Obliques. 

Le  quatrième  efl:  nommé  Piramidal  jiled  ii- 
tué  fur  l’extrémité  inferieure  du  Mufcle  droit  , 
fa  tête  efl:  attachée  par  un  principe  charnu  à  la 
partie  fuperieure  &  anterieure  de  l’Os  Pubis  , 
il  monte  en  haut  en  s’écrecilfanc ,  &  va  finir  à 
la  ligné  blanche  par  une  fin  pointue, 

Le  dernier  des  Mufcles  du  bas  Ventre  efl: 
nommé  TraoTverfe  :  il  efl:  fi  fort  adhérant  au 
Péritoine  qu’on  a  de  la  peine  à  l’en  feparer  ,  fes 
fibres  vont  en  droites  lignes  des  Vertébrés  des 
Lombes  à  la  ligne  blanche  ,  fa  figure  eft  quar- 
rée  ,  fa  tête  eit  attachée  aux  Apophifes  tranf- 
verfes  des  Vertèbres  des  Lombes  Ton  autre 
extrémité  pafie  fous  le  Mufcle  droit,  pour  s’unir 
à  la  ligne  blanche  avec  fon  compagnon  ,  après 
s’être  attaché  par  fa  partie  latteralle  fuperieure 
à  la  partie  interne  des  cartilages  des  fauifes 
Côtes  ,  &  par  fon  inferieure  à  la  Côte  interne 
des  Os  liion  Sc  Pubis. 

Les  Tefiicules  ont  deux  Mufcles  appeliez 
Cremafiers  ;  ils  pourroient  pafTer  pour  une  conti¬ 
nuité  des  Mufcles  tranfvcifes  ,  puifqu’ils  fartent 
par  la  produéfion  duPeritoine  ;  cependant  on  pré¬ 
tend  qu’ils  prennent  leur  origine  de  l’épine  de  fOs 
Pubis  -,  leur  ufageefi:  d’enveloper  les  Tefiiculcs^ 
La  Verge  a  deux  Mufcles  de  chaque  côté  ,  le 
premier  ell  appelé  Erecteur  ;  fi  tête  çft  atta¬ 
chée  à  la  tuberofité  de  i’Kchion  &  il  vient  s’in- 
lereràcôté  du  corps  caverneux  ;  l’ufage  de  ces 
Mufcles  eO:  de  faire  roidir  la  Verge. 

Bb 
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Ejaculateur.  Le  fécond  eft  nommé  Ejaculateur  ;  il  fort  da 
Sphinter  de  l’Anus  &  vient  s’inferer  ktteralle- 
ment  au  côté  de  Türetre  ,  pour  la  dilater  dc 
faciliter  récoulement  de  la  matière  feminalle. 

'4  Mufcles  Clitoris  a  aufïï  quatre  Mufeles  j  fçavoir  , 

au  Clitoris,  deux  de  chaque  côté  :  le  ‘premier  eft  nommé  E- 
reéfceur  ,  il  fort  de  la  même  partie  qu’aux  hom¬ 
mes  ,  il  eft  couclîé  fur  les  nerfs  caverneux  ,  ôc 
s’infere  à  côté  du  Clitoris  pour  le  roidir. 

Honteux  autres  Mufcles  du  Clitoris  font  ap¬ 

pelez  Honteux  :  ils  fortent  du  Sphinter  de  l’Â- 
*  nus  J  ils  s’avancent  latterallement  le  long  des 
lèvres  de  la  Vulve  ,  &:  s’inferentà  côté  du  Cli¬ 
toris  proche  du  conduit  de  l’urine  ;  l’ufage  du 
Clitoris  eft  de  fournir  du  plaihr  à  la  femme  lors 
de  la  copulation. 

^  Mufcles  Le  Dos  les  Lombes  font  leurs  raouvemens 
au  Dos  &  par  le  fecours  de  ftx  Mufcles  ^  ils  font  trois  de 

aux  Lombes  chaque  côté.  Le  premier  eft  nommé  Triangu¬ 

laire  ,  il  fort  de  la  partie  îatceralle  ôt  interne  dç 
rOs  Sacrum  &  de  la  pofterieurc  de  la  côte  de 
rOs  Ilion  ,  <5^:  montant  le  long  des  Apophifes 
tranfverfes  des  Vertébrés  des  Lombes  ,  il  s’y  at¬ 
tache  aulTl  fortement  qu’à  la  derniere  des  fauf- 
fes  Côtes  pour  fléchir  cette  partie. 

Sacré*  Le  fécond  eft  le  Sacré  ,  il  fort  de  la  partie 
pofterieurc  de  l’Os  Sacrum  5c  de  l’extrémité  des 
Lèvres  des  Os  des  Ifles  ,  &  va  s’attacher  aux 

Epines  des  Vertébrés  du  Dos  pour  étendre  les 

Lombes. 

Demi  Ner-  troifléme  eft  nommé  demi  Nerveux  ;  il 

veux.  Epines  de  i’Os  Sacrum  &  de  celles  des 

Vertébrés  des  Lombes  ,  &  va  s’inferer  aux  Apo- 
phiies  tranfverfes  des  Vertèbres  du  Dos  ^  lorfquc 
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ces  Mufcles  agilFent  feparexnent ,  ils  font  mou¬ 
voir  TEpine  obliquement. 

L’Anus  a  trois  Mufcles  ;  fçavoir ,  un  Sphinter 
&  deux  Releveurs  *,  le  Sphinter  eft  large  d’en¬ 
viron  deux  poulces  ,  il  eft  attaché  par  devant 
à  la  verge  aux  hommes  de  au  col  de  la  matrice 
aux  femmes ,  par  derrière  au  Coceix  &  par  les 
cotez  à  la  jonction  de  TOs  Sacrum  avec  ceux 
des  Hanches  j  il  relTemble  à  un  anneau  de  fert  à 
ouvrir  &  fermer  l’Anus  fuivant  nôtre  volonté* 
LesReleveurs  de  l’Anus  forcent  de  la  partie  infe¬ 
rieure  de  latteralc  de  l’Ifchic>n;s’inferentauSphim 
ter  pour  le  relever  après  la  fortie  des  excremens. 
Le  Coceix  a  pluEeurs  petits  Mufetes  ,  par  le 
moyen  defquels  il  fait  fes  mouvemens  :  ils  font 
placez  antérieurement  de  pofterieurement  ,  en 
forte  qu’ils  étendent  de  fiechilfent  cette  partie 
chacun  à  leur  tour  ,  comme  font  les  Mufcles  de 
la  Tête  ,  du  Col ,  du  Carpe  de  des  Pieds. 

Chaque  Omoplacte  a  quatre  Mufcles  propres 
pour  fes  mouvemens  :  le  premier  efl:  le  Trapefe 
ou  Capuchon  ,  /fa  tcce  eft  fort  large  de  attachée 
à  rOs  Occipital ,  aux  Epines  des  Vertebres  du 
Col  de  à  celles  des  huit  ou  neuf  Vertebres  fupe- 
rieures  du  Dos,  il  vient  s’inferer  à  toute  l’épine 
de  l’Omoplatte  &  à  la  partie  externe  de  la  Cla¬ 
vicule  qui  touche  rAcromium  ,  pour  remuer 
rOmoplatte  diverfement. 

Le  fécond  eft  le  Rhomboïde  *,  il  eft  fous  le 
Trapefe  ,  il  fort  des  Epines  des  crois  Vertebres 
inferieures  du  Col  de  des  trois  fupericures  du  Dos, 
de  par  un  cenïon  aulïï  long  que  fori  principe 
il  vient  s’inferer  à  la  bafe  de  i’Omoplatte  ,  qu’il 
^ire  en  arriéré. 

B  b  ij 


J  Mufcles 
à  l’Anus. 


Mufcles  dïj^ 
Coceix. 


8  Miîfcîe^ 
aux  Omo- 
plat  ces 
Trapefe  ou 
Capuchon* 


Rhomboïdes 


Releveur 

prot^re. 


Petit  Pe;â:o- 
ral. 


i§  Mufcles 
pour  les  2. 
Bras. 


Deltoïde. 


Sus- épineux 


Latiüïmus. 


/  / 

19(3  La  Véritable  Chirm^Jes 

Le  troifiéme  efl:  le  Releveur  propre  ;  fa  tctô 
efi:  attachée  aux  Apopbifes  tranfverfes  des  qua- 
îre  premières  Veicebres  du  Col  ,  Ôi  par  des 
principes  differens  qui  Ce  réünilTent ,  il  va  s’infe- 
rer  à  l’angle  fuperieur  de  i’Omoplatte  pour  la 
tirer  en  haut. 

Le  quatrième  efl:  le  petit  Peéloral  ,  il  eft  fitué 
fous  le -grand  Peéloral  :  il  fort  de  la  partie  oHeufc 
des  cinq  Côtes  fuperieurcs  ,  ôc  s  niferç  a  l’Apo- 
phife  Coracoïde  de  rOmoplatce  pour  la.  tireiJ 
en  devant. 

Chaque  Bras  efl:  levé  en  haut  par  le  Sus-épi^ 
neux  &  le  Deltoïde  ,  il  eft  abaiHè  par  le  Latif'» 
fimus  &  le  grand  Rond  ,  il  cft  tiré  en  devant 
par  le  grand  Pe6lr)ral  &  le  Coracoïdieii  ,  il  efb 
tiré  en  arriéré  par  le  SoUs-épineux  6c  le  petit 
Rond ,  6c  enfin  il  efb  aproché  des  Côtes  par  le 
Sous^fcapulaire. 

La  tcce  du  Deltoïde  eû:  fort  large  :  elle  for^ 
de  la  Clavicule  ,  de  TAcromium  6c  de  toute 
l’épine  de  rOmoplacce  j  ce  Mufcle  s’étrécit  peuv 
a  peu  6c  vient  s’inferer  par  Ton  tendon  prefque 
au  milieu  du  Bras  pour  i’élever  en  haut. 

Le  Sus  épineux  remplit  toute  la  cavité  qui 
eft  au  deiihs  de  l’Epine  de  l’Omoplatce  ,  fa  tête> 
efl:  attachée  à  la  partie  externe  de  la  bafe  de* 
cet  Os  ,  depuis  fon  angle  inferieur  jufqu’à  fou 
épine,  6c  par  un  large  tendon  il  embralTe  le  coL 
de  rOs  du  Bras  pour  le  lever  en  hailt. 

Le  Latilnmus  eft  appelé  très- large  ou  grande 
dorfal  :  îi  couvre  preique  tout  un  côté  du  Dos, 
fa  tete  eft  fort  large  6c  s’attache  aux  trois 
quatre  Vertebres  inferieures  daDos  ,  à  toutes 
celles  des  Lombes  3  à  l’Epine  de  EOs  Sacmrf)  ^ 
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^  la  partie  poftcrieure  de  la  lèvre  de  l*Os'des  Iles 
&  à  la  partie  externe  des  faulles  Côtes  infe¬ 
rieures  ,  &  palfant  prés  de  l’Omoplatte  il  s’at-  ** 
tache  à  Ton  angle  inferieur ,  &  va  enfuite  s’infe- 
rcr  à  la  partie  luperieure  &  interne  de  THurne- 
rus  5  pour  le  tirer  en  bas  diverfement.  ^ 

Le  grand  Rond  fort  de  la  partie  externe  de  Grand, 
Tangle  inferieur  de  rOmoplacte  ,  &  va  s’inferer  Rond, 
avec- le  t-res- large  à  la  partie  ruperieurc  &  in¬ 
terne  de  THumerus  ,  un  peu  au*  defîous  de  fa 
tête  ,  pour  le  tirer  en  bas. 

La  tête  du  grand  Pedoral  efl  fort  large  Grand 
attachée  depuis  la  partie  moyenne  de  la  Clavi-  * 
cule  jufqu^à  la  moyenne  &  latteralle  du  Ster¬ 
num  -,  ce  Mufcle  couvre  une  grande  partie  de 
la  Poitrine  J  ôc  va  s’inferer  par  un  tendon  court 
èc  fort  à  la  partie  fuperieure  de  l’Humerus  , 
quatre  doigts  au  dellous  de  fa  tête  ,  entre  le 
Deltoïde  &c  le  Biceps  pour  tirer  le  Bras  en 
devant. 

Le  Coracoïdien  fort  de  l’Apophife  Coracoïde 
de  rOmoplatte ,  va  s’inferer  à  la  partie  mo-  Coracoï- 
yenne  &  interne  de  THumerus  ,  pour  le  tirer  dieu, 
en  devant  avec  le  grand  Peéforal. 

Le  Soiis-épineux  eft  ftué  dans  la  cavité  qui  ^pj[. 

eft  au  dedousde  l’épine  de  POmoplatte  ;  il  fort  neux* 

Je  la  partie  externe  de  la  bafe  de  cet  Os  depuis 
fou  angle  inferieur  jufqu’à  fon  épine,  entre  la¬ 
quelle  &  le  petit  rond  il  pafle  pour  fe  terminer 
à  la  partie  pofterieure  &  fuperieure  de  PHume- 
rus ,  pour  le  tirer  en  arriéré. 

Le  petit  Rond  fort  de  la  Côte  inferieure  de  Petit  Rond. 
POmoplatte  proche  fon  angle  inferieur  ,  di  va 
a^’infciei  comme  le  Sous- épineux  àlaj  patrie  po- 
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fterieure  &  fupericurc  de  THumerus  pour  le  ti¬ 
rer  en  arriéré. 

Le  Sous  fcapulaire  efl:  fitué  rout  entier  fous. 
LOmopîatte  ,  il  occupe  TeTpace  qui  efl  entre 
elles  &  les  Côtes,  il  fort  de  la  Lèvre  interne  de 
la  bafe  de  TOmoplatte  ,  &  va  s’inferer  à  la  par¬ 
tie  interne  &  fupcrieure  de  f  Humérus ,  pour  le 
faire  ferrer  contre  les  Côtes. 

Le  Coude  eft  fléchi  par  deux  Mufcles  &  éten¬ 
du  par  quatre. 

Le  premier  des  fléchiffeurs  efl:  appelé  Biceps  y. 
il  a  deux  têtes ,  l’une  fort  de  l’Apophife  Cora¬ 
coïde  de  fOmoplatte  ,  &c  l’autre  de  la  partie  fu- 
perieure  de  la  cavité  Glenoide  du  même  Os. 
Ces  deux  têtes  viennent  au  delTous  du  Col  de 
î’Humerus  fe  réunir  en  un  ventre  qui  defcend 
le  long  de  la  partie  anterieure  du  Bras  ,  &  vient 
s’inferer  par  un  fort  tendon  à  une  Tuberofité 
qui  efl:  à  la  partie  fnperieure  Sc  interne  du  Ra¬ 
dius  pour  fléchir  l’Avant  bras.  Ce  tendon  forme 
une  maniéré  d’expenflon  qui  couvre  prerque 
tout  le  ply  du  Coude-;  c’efl;  à  quoy  il  faut  pren¬ 
dre  garde  dans  la  pratique  des  Seignées  ,  car 
lorfqu’on  pique  cette  partie  ,  il  s’enfuit  de  fâ¬ 
cheux  accidens. 

Le  fécond  flechiireur  efl:  nommé  Brachial  in¬ 
terne  :  il  efl:  caché  fous  le  Biceps ,  il  fort  de  la 
partie  anterieure  &  fuperieure  de  l’Humerus  , 
Ôc  va  s’inferer  à  la  partie  fuperieure  &  interne 
du  Cubitus  ,  pour  fléchir  l’Avant-Bras  çonjoin. 
temeiit  avec  le  Biceps. 

Le  premier  des  quatre  extenfeurs  de  l’Avant- 
bras  efl:  appelé  le  Long  ;  fa  tête  efl:  attachée  à 
la  Côte  fuperieure  de  i’Omoplatte  proche  ds 
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fon  col  ,  il  defcend  par  la  partie  poïlerieure  du 
Bras  ,  &c  vient  s'inferer  à  fOlecrâne  par  une 
forte  aponévrofe  qui  lui  eft  commune  avec  le 
Court  &  le  Brachial  externe.  > 

Le  fécond  eft  nommé  le  Court ,  il  fort  de  la  Le  Court» 
partie  pofterieure  Sc  fuperieure  de  l’Humerus  ÔC 
vient  s’inferer  à  fOleciâne  comme  le  précèdent. 

Le  iroifiéme  eft  appelé  Brachial  externe  ,  Brachial 
c’eft  une  mafte  de  chair  qui  fort  de  la  partie  externe, 
pofterieure  de  l’Humerus  3c  va  s’infercràBOie- 
crane  comme  les  deux  precedens. 

Le  quatrième  6>c  dernier  eft  appelé  Anconeiîs^  Anconeus» 
il  eft  petit  Si  litué  derrière  le  ply  du  Coude  ,  il 
fort  de  la  partie  inferieure  du  CondilJe  externe 
de  l’Humerus ,  Si  vient  s’inferer  par  un  tendon 
â  la  partie  latceralle  Si  pofterieure  du  Coude  , 
entre  le  Cubitus  Si  le  Radius ,  trois  ou  quatre 
doigts  au  deifous  de  l’Olecrâne  ,  pour  étendre 
l’Avant- bras  conjointement  avec  les  trois  pré¬ 
cédents. 

Le  Rayon  fait  Tes  mouvemens  de  Pronation  g 
Sc  de  Supination  par  le  moyen  de  quatre  MuC  aux  deu:^ 
des  :  le  mouvement  de  Pronation  fe  fait  quand  Rayons, 
la  paume  de  la  Main  regarde  en  bas  ^  ce  qui  fe 
fait  par  deux  Mufcles  Sc  le  mouvement  de  Su¬ 
pination  eft  lorfque  la  paume  de  la  Main  regar¬ 
de  en  haut ,  ce  qui  fe  fait  auflî  par  le  fecours 
de  deux  Mufcles. 

Le  premier  des  Mufcles  Pronateurs  eft  appelé  Le  Rond, 
le  Rond,  il  fort  par  un  principe  fort  Sc  charnu 
de  l’Apophife  interne  de  l'Humerus ,  3c  par  un 
tendon  membraneux  il  va  s’inferer  obliquement 
prefqu’au  milieu  du  Rayon. 

Le  fécond  des  Pronateurs  eft  le  Carré  ^  il  eft 
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placé  proche  du  Poignet  ,  fa  tête  eft  attachée 
à  la  partie  inferieure  èc  quaii  externe  du  Cubi- 
tus ,  &  par  un  tendon  auffi  large  que  Ton  prin¬ 
cipe  il  va  shnferer  à  la  partie  externe  Sc  infe^. 
rieurc  du  Radius, 

Le  premier  des  Supinateurs  eH:  appelé  le 
Long»;  fa  tête  efl:  attachée  trois  ou  quatre  doigts 
au  deflus  de  PApophife  externe  de  rHumerüs  , 
il  eft  couché  le  long  du  Radius  &  shnfere  à  la 
partie  interne  de  fon  Apophife  inferieure. 

Le  fécond  des  Supinateurs  efl  appelé  le  Court; 
il  fort  de  la  partie  inferieure  du  Condille  infe¬ 
rieur  &  externe  de  THumerus  ^  il  tourne  autour 
du  Radius  &  va  de  derrière  en  devant  shnferet 
à  fa  parrie  fuperieure  &  anterieure. 

Le  Carpe  fe  fléchit  &  s’étend  par  le  fecours 
de  flx  Mufcles  qui  ont  un  mouvement  pareil  à 
ceux  de  la  Tête  ,  du  Col  A:  du  Coceix  ,  ils  font 
trois  flechÜfeurs  &  trois  extenfeurs. 

Le  premier  des  flechilfeurs  eft  le  Cubital  in¬ 
terne  ;il  efl  placé  au  dedans  de  TAvant.bras  le 
long  du  Cubitus ,  il  fort  du  Condille  interne  ^ 
inferieur  de  l’Humerus  ,  il  vient  palier  fous  le 
ligament  annulaire  ,  &  par  un  gros  tendon  il 
va  s’infercr  au  petit  Os  du  Carpe  qui  cil  fur  les 
autres,  ^ 

Le  fécond  efl  le  Radial  interne  :  il  fort  du 
même  endroit  que  le  precedent  ,  il  eft  couché 
le  long  du  Radius ,  il  palîe  fous  le  ligament  annu¬ 
laire  ,  &  va  s’inlerer  au  prer^aier  Os  du  Carpe 
qui  foûtient  le  doigt  index. 

Le  dernier  des  fléchilTeurs  eft  le  Palmaire  ;  iL 
fort  du  même  endroit  que  les  deux  précédents^ 
il  vient  paffer  fous  le  ligament  annulaire  &  s’at¬ 
tacher  I 
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tacher  à  la  peau  de  la  Main  pour  la  fléchir. 

Le  premier  des  extenfeurs  cft  le  Cubital  ex¬ 
terne  j  il  fort  de  la  partie  pofterieure  du  Coude, 
il  efl:  placé  le  long  de  cet  Os  ,  il  pafle  fous  le 
ligament  annulaire,  Sc  vient  s’attacher  à  là  par¬ 
tie  moyenne  Sc  externe  de  TOs  du  Métacarpe 
qui  foûtient  le  petit  doigt. 

Le  fécond  efl:  nommé  le  Long  ;  il  fort  de  la 
partie  inferieure  de  THumerus ,  il  efl:  couché  le 
long  du  Rayon  ,  il  vient  pafler  fous  le  ligament 
annulaire  &  s’attacher  à  l’Os  du  Carpe  qui 
foûtient  le  doigt  index. 

Le  dernier  extenfeur  du  Carpe  efl:  appelé  le 
Court  :  fa  tcte  efl:  attachée  à  la  partie  inferieure 
de  l’Humerus  ,  il  efl;  couché  le  long  du  Rayon , 
il  vient  paflTer  fous  le  ligament  annulaire  &  s’at¬ 
tache  à  rOs  du  Carpe  qui  foûtient  le  doigt  du 
•milieu. 

Lorfque  ces  trois  Extenfeurs  fe  contradent  Remarque 
d’une  contradion  Ample  après  avoir  été  alongez  fur  les  mou- 
dans  la  flexion  du  Carpe  ,  ils  font  revenir  le 
Poignet  droit  -,  mais  lorfqu’ils  fe  contradent  Carpe, 
d’une  contradion  plus  forte  ,  ils  renverfent  le 
Poignet  en  dehors  ,  en  forte  que  les  Mufcles 
qu’on  appelle  Fléchifléurs  du  Carpe  deviennent 
pour  lors  Extenfeurs  ,  parce  qu’étant  alongez 
au  delà  de  leur  état  de  repos  ,  ils  font  contraints 
de  fe  contrader  pour  y  revenir  &  ramener  le 
Poignet  à  niveau  du  Bras  par  leur  contradion 
fimple  :  ainfl  ces  flx  Mufcles  étendent  Sc  flé- 
chillent  chacun  à  leur  tour  par  le  moyen  de  leuc 
‘mouvement  naturel  ,  qui  efl:  la  contradion  plus 
ou  moins  forte  fur  leur  point  d’attache  fixe. 

Au  deffous  da  Mont  de  Venus  il  y  a  une  chair 

C  c 
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mufcuîeufe  de  figure  quarrée  ,  qui  s’attache  aa 
Tcnar&  aux  Os  du  Carp?  :  on  prétend  qu’elle 
fè  pourroit  divifcr  en  pludeurs  Mufcles  :  fou 
ufagc  cft  de  faire  faire  à  la  Main  ce  qu’on  ap¬ 
pelle  le  Gobelet  de  Diogene. 

î^MufcIes  Les  Doigts  de  chaque  Main  font  leurs  moiï- 
aux  Doigts  vemens  par  le  fecours  de  dix  huit  Mufcles  j 
des  Mains,  fçavoir ,  huit  communs  &  dix  propres  ;  les  com¬ 
muns  fervent  à  tous  les  doigts  ,  6c  les  propres 
font  particuliers  au  Poulcc  ,  à  l’Index  6c  au  Pe¬ 
tit  doigt. 

Sublime.  Le  premier  des  Mufcles  commun  aux  Doigts 
cft  le  Sublime  ,  il  les  fléchit  tous  à  la  referve 
du  Poulce  qui  a  fes  Mufcles  particuliers  ;  la  tête 
de  ce  Mufclc  eft  attachée  à  la  partie  interne  du 
Condille  interne  &  inferieur  de  l’Humerus  ,  il 
vient  le  long  du  dedans  de  l’Avant  -  Bras  ,  au 
bas  duquel  il  fe  divife  en  quatre  tendons  qui 
paftent  fous  le  ligament  annulaire  ,  pour  s’inferec 
enfuite  à  la  fécondé  phalange  des  quatre  doigts 
après  s’être  attachez  à  la  première  ;  ces  quatre 
tendons  font  fendus  à  leur  extrémité  pour  laif. 
fer  palier  ceux  du  profond. 

Profond.  Le  fécond  eft  appelé  Profond  ;  il  cft  fltué 
fous  le  Sublime  ,  il  fort  de  la  partie  fuperieure 
6c  interne  du  Coude  6c  du  Rayon ,  il  fe  divife 
aufli  en  quatre  tendons  ,  lefquels  paflent  fous 
le  ligament  annulaire  6c  par  les  fentes  des  ten¬ 
dons  du  Sublime  pour  s’attacher  aux  dernières 
phalanges  des  Doigts  ,  afin  de  les  fléchir  en  rond 
avec  le  fecours  du  Mufcle  précèdent- 

Le  troifiéme  cft  l’excenfeur  commun  ;  il  fore 
de  la  partie  pofterieure  du  Condille  externe  de 
THumerus ,  il  fe  divife  en  quatre  tendons  plats 


Des  Mufctes  en  pdrtt.  IIL  Part,  a 05 

&  comme  membraneux ,  lefquels  pafîènt  fous 
le  ligament  annulaire  pour  s’attacher  à  la  fé¬ 
conde  &c  troifiéme  phalange ,  afin  de  les  redrefier 
ôc  ouvrir  la  Main. 

Les  quatre  Mufcles  fuivants.&  communs  aux 
Doigts  de  la  Main  font  appelez  Lumbricauxi: 
ils  font  placez  dans  la  Paume  de  la  Main' ,  ils 
fortent  des  tendons  du  Mufcle  Profond  &  da 
ligament  annulaire,  &  vont  à  la  partie  interne 
des  Doigts  s’attacher  à  leur  fécondé  articulation,, 
afin  de  les  amener  du  côté  du  Poulcc ,  ce  qu’on 
appelle  Adduction. 

Le  dernier  Mufcle  commun  aux  Doigts  eft 
appelé  Interofieux  j  c’eft  cette  efpace  de  chair 
qui  enchainc  pour  ainfi  dire  les  Os  du  Méta¬ 
carpe  &  qui  remplit  l’efpace  qui  fe  trouve  en- 
tr’eux.  Ou  a  crû  jufqu’à  prefent  que  cette  partie’ 
contenoit  fix  Intcroileux  ;  fçavoir  ,  trois  exter¬ 
nes  Sc  autant  d’internes  :  mais  à  l’exemple  du 
Mufcle  Codai  il  ne  fc  trouve  qu’un  Mufcle  dans 
cette  partie  ,  il  efi:  feparé  en  trois  ventres  par 
des  doubles  membranes  nerveufes  très  >  déliées  , 
qui  enveloppent  les  Os  du  Métacarpe  ôc  qui 
leur  fervent  de  Période  :  ces  trois  ventres  occu¬ 
pent  les  efpaces  qui  fe  trouvent  entre  ces  Os  , 
d’où  ce  Mufcle  prend  nailfance  ,  il  fe  termine 
enfuite  par  trois  tendons  qui  s’inferent  aux  der¬ 
nières  phalanges  de  l’Index,  du  Médius  de  de 
l’Annulaire  pour  les  éloigner  du  Poulcc  ,  ce 
qu’on  appelle  Abduébion. 

Le  Poulce  fait  fes  mouvemens  particuliers 
par  le  fecours  de  cinq  Mufcles  j  fçavoir  ,  d’un 
Flechiffeur ,  de  deux  Extenfeurs  ,  d’un  Adduétcuc 
&  d’un  Abduéteur. 

C  c  i j 
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Le  FlecfiilFeur  du  Poulce  fort  de  la  partie  fit- 
pericure  &:  interne  du  Rayon  ,  il  paRe  fous  le 
ligament  annulaire  &  fous  le  Mufcle  Tcnart,5c 
^  s’infere  au  premier  &  au  fécond  Os  du  Poulce 
pour  le  fléchir. 

Le  premier  desextenfeurs  efl  nommé  le  Long* 
fa  tête  cft  attachée  à  la  partie  fuperieure  &  ex¬ 
terne  du  Cubitus ,  il  monte  par  dclTus  le  Rayon, 
il  palTe  fôus  le  ligament  annulaire  ,  A:  par  un 
tendon  fourchu  il  va  s*inferer  au  fécond  Os  du 
Poulce  pour  Térendre. 

Le  fécond  efl:  appelé  le  Court  ;  il  fort  du, 
même  endroit  que  le  precedent  àc  pafle  comme 
luy  fpLîs^  le  ligament  annulaire  ,  pour  s’inferer 
enfemble  afin  d'étendre  le  Poulce. 

Le  quatrième  forme  le  Mont  de  Venus  ,  on 
rappelle  Tenart ,  il  fort  du  premier  Os  du  Car¬ 
pe  &  du  ligament  annulaire  ,  &  va  s'inferer  à 
ïa  fécondé  articulation  du  Poulce  pour  l’éloigner 
des  Doic^ts. 

O 

Le  cinquième  efl:  nommé  Antitenart ,  il  fort, 
de  rOs  du  Métacarpe  qui  foûtient  le  Doigt  dn^ 
milieu  &c  va  s’inferer  au  premier  Os  du  Poulce  , 
pour  l’aprocher  des  Doigts. 

Le  Doigt  Index  a  trois  Mufcles  propres  qui 
lui  fervent  à  faire  fes  mouvemens.  Le  premier 
efl:  appelé  Indicateur,  il  fort  de  la  partie  rao* 
yenne  &  poiflerieure  du  Cubitus ,  il  paife  fous 
le  ligament  annulaire  &  s’infere  par  un  double 
tendon  à  la  fécondé  phalange  de  l’Index  6c  au 
tendon  du  grand  Extenfeur ,  pour  conjointement 
avec  lui  fervir  à  étendre  ce  Doigt. 

Le  fécond  efl;  appelé  Ad  duétcur  ;  fa  tête  efl' 
attachée  à  la  partie  fuperieure  du  premier  Os 
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^  Ponlce  5  il  va  enfuite  s’inferer  au  premier 
Os  du  Doi^t  Index  pour  l’aprocher  du  Poulce. 

Le  troifîéme  eft  nommé  AbdiuStcur  ,  il  fort 
de  la  partie  moyenne  Bc  externe  du  Cubitus ,  il 
palîe  foiis  le  ligament  annulaire  Bc  va  s’inferer 
à  la  partie  latteralle  Bc  externe  des  phalanges  de 
Plndcx  pour  l’aprocher  des  antres. 

Le  petit  Doigt  a  deux  Mufcles  qui  lui  font 
propres  :  le  premier  aide  à  l’étendre  ,  il  fort  de 
la  partie  inferieure  du  Condille  externe  de  l’Hu- 
merus  ^  il  paffe  entre  le  Coude  de  le  Rayon  & 
fous  le  ligament  annulaire  ,  Bc  va  par  un  tendon 
s’inferer  à  la  fécondé  articulation  du  petit  Doigt 
pour  fétendre  conjointement  avec  l’Extcnleur 
commun. 

Le  fécond  eft  appelé  Hypotenart  ,  il  fort  de  Hypotenart 
l’Os  du  Carpe  qui  eft  fttué  fur  les  autres ,  &  va 
s’attacher  extérieurement  au  premier  Os  du  ' 

petit  Doigt  pour  l’élcigner  des  autres  j  Bc  faire 
ce  qu’on  appelle  l’Abduélion. 

La  Cuilîè  eft  fîechie  par  les  Mufcles  Pfoas  , 

Iliaque  Bc  Peélineus  :  elle  eft  étendue  par  les 
trois  Fefliers  :  elle  eft  amenée  en  dedans  par  le 
fecours  des  trois  Triceps:  elle  eft  tirée  à  côté 
Bc  en  dehors  par  le  Quarré  ,  le  Piramidal  Bc 
par  les  deux  Gemeaux  ,  Bc  enfin  elle  fait  la  Ro¬ 
tation  avec  l’aide  des  deux  Obturateurs. 

Le  Pfoas  ou  Lombaire  eft  fttué  dans  l’Ab¬ 
domen  ,  il  fort  des  Apophifes  tranfverfes  des 
deux  Vertebres  inferieures  du  Dos  de  des  iupe- 
rieures  des  Lombes  ,  il  palfe  par  dtftlis  la  fur- 
face  interne  de  l’Os  llion  ,  Bc  va  s’attacher  par 
ün  tendon  long  Bc  fort  au  petit  Trocanter. 

Llliaque  eft  aufli  fuué  dans  l’Abdomen  ,  il  L’Iliaque. 
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remplit  la  cavité  interne  de  Tllion  ,  de  laquelle 
il  prend  fa  naiffance  ,  il  fait  la  même  route  que 
le  Pfoas  ,  &:  s’infere  avec  lui  au  petit  Trocanter. 

Le  Peâ:ineus  fort  de  la.  partie  anterieure  de 
POs  Pubis  &  va  s’inferer  antérieurement  au  def^ 
fous  du  petit  Trocanter  ,  pour  fléchir  la  Cuiilfe' 
avec  laide  des  deux  precedents. 

Le  grand  Feflier  compofe  une  grande  partie 
de  la  Cuiflfè ,  il  fort  de  la  partie  latceralle  de 
POs  Sacrum  &  de  la  pofterieure  &  extérieure 
des  Os  des  Ifles  ,  il  s’attache  en-paflànt  au  Goc- 
eix  ,  &  vient  s’inferer  au  Fémur  environ  quatre 
doigts  au  deflbus  du  grand  Trocanter. 

Le  moyen  Fefïïer  eft  attaché  par  fa  tête  à 
partie  pofterieure  de  la  levre  des,  Os  des  Ifles , 
&c  va  s’inferer  trois  doigts  au  deflous  da  grand, 
Trocanter  par  un  tendon  fort  6c  large. 

La  tête  du  petit  Feflîereft  attachée  à  la  gran¬ 
de  cavité  externe  de  l’Os  des  Ilîes  &  va  s’infe- 
rer  à  une  petite  cavité  qui  eflàla  racine  du  grand- 
Trocanter  pour  étendre  la  CuilFe  avec  les  deux 
précédents  ;  ces  trois  Mufcles  forment  la  Fefle. 

La  tête  du  Triceps  fuperieur  eft  attachée  à  la 
partie  externe  &  fuperieute  de  POs  Pubis  ;  ce 
Mufcle  commence  par  un  principe  nerveux  6c 
finit  à  la  parrie  fupericurc  d’une  ligne  qui  eft  au^ 
dedans  du  Fémur. 

La  tête  du  Triceps  moyen  s’attache  à  la  par¬ 
tie  moyenne  de  POs  Pubis  ,  il  va  enfuire  s’at¬ 
tacher  à  la  partie  moyenne  de  la  ligne  du  Fémur, 

Le  Triceps  inferieur  fait  ferrer  les  Cuiflès 
Pune  contre  Pautre  ,  il  fort  de  la  partie  infe¬ 
rieure  de  POs  Pubis  6c  de  l’inferieure  de  Pémi- 
nencede  i’îfchion ,  6c  va  s’inferer  à  la  partie: 
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inferieure  de  la  ligne  du  Fémur ,  pour  tirer  là 
Cuiffe  en  dedans  avec  le  fccours  des  deux  Muf- 
clcs  precedents. 

Le  Piramidal  fort  de  la  partie  latteraîle  & 
fuperieure  de  TOs  Sacrum  &  de  la  latteralle 
de  celui  des  Mes  ,  &  va  s’attacher  à  une  petite 
cavité  qui  eft  à  la  racine  du  grand  Trocanter. 

Le  Carré  cil  attaché  par  fa  tçtc  à  la  partie 
latteralle  ôc  externe  'de  l’éminence  de  Tlfchion, 
&  va  s’inrercr  à  la  partie  pofterieure  8c  externe 
du  grand  Trocanteti, 

i  Les  deux  GcmeauX  fortent  des  deux  petites 
cminetices  qui  font  à  la  partie  pofterieure  de 
i’Ifchion  8c  fc  vont  inferer  à  une  petite  cavité 
qui  eft  à  la  racine  du  grand  Trocanter  i  Ces  deux 
Mufcles  fe  rcftemblent  &  font  feparez  par  le 
tendon  de  l’Obturateur  interne  j  ils  fervent  à 
faire  leloignement  de  la  Cuifte  avec  Taide  des 
-deux  precedents. 

L’Obturateur  interne  commence  par  un  prin- 
dpe  large  8c  charnu  ,  attaché  à  la  circonféren¬ 
ce  interne  du  trou  Ovalaire  ,  8c  va  s’inferer  à  là 
cavité  qui  eft  à  la  racine  du  grand  Trocanter  ^ 
après  avoir  pafte  fon  tendon  entre  les  Gemeaux. 

L’Obturateur  externe  fort  de  la  circonférence 
externe  du  trou  ovalaire  >  8c  va  s’inferer  comme 
ic  precedent  pour  faire  pirouetter  la  Cuilfe  ,  ce 
qu’on  appelle  Rotation, 

Chaque  Jambe  a  onze  Mufcles  5  elle  eft  éten¬ 
due  par  le  miniftere  du  Mufcle  droit  des  deux 
Vaftes  8c  du  Crural  :  elle  eft  fléchie  par  le  Bi¬ 
ceps  8c  par  les  demi  Nerveux  8c  Membraneux  j 
elle  eft  tirée  en  dehors  8c  de  côté  par  le  Cou¬ 
turier  8c  le  G  refie  ,  8c  elle  eft  ramenée  en  de^ 
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dans  par  le  Fafcia  lata  3c  le  Poplité  oti  Jarretief  i 
La  tête  du  Mufcle  Droit  eft  attachée  à  la  par¬ 
tie  anterieure  &  inferieure  de  l’Os  des  Ifles  ,  il 
defcend  par  le  devant  de  la  Guide,  il  en^elopc 
toute  la  Rotule  avec  fon  aponévrofe  qui  lui 
eft  commune  avec  les  autres  Extenfeurs ,  ôc  s’at¬ 
tache  à  la  partie  fuperieurc  3c  anterieure  du 


Le  Vafte  interne  eft  une  groftê  maiîe  de  chair 
attachée  un  peu  au  dedous  du  petit  Trocanter  , 
elle  va  s’infcrer  avec  le  précèdent  par  la  memé 
aponévrofe. 

Le  Vafte  externe  fort  de  la  partie  fuperieurc 
3c  anterieure  du  Fémur ,  3c  defcend  le  long  dé 
la  Guide  pour  s’inferer  avec  les  deux  précedens. 

Le  Grural  eft  une  malfe  de  chair  attachée  au 
Fémur ,  comme  le  Brachial  l’eft  à  rHumerus  ;  il 
fort  de  la  partie  anterieure  du  Fémur  entre  les 
deux  Trocanters ,  il  couvre  tout  l’Os  de  la  Guidé 
3c  shnfere  par  la  même  aponévrofe  que  ,  les 
trois  Mufcles  précédents  à  la. partie  fuperieure 
3c  anterieure  du  Tibia  pour  étendre  la  Jambe. 

Le  premier  des  Flechilfeurs  eft  appelé  Biceps: 
il  a  deux  têtes  qui  fortent  de  deux  endroits  ; 
fçavoir  ,  de  la  partie  fuperieure  de  l’éminence 
de  rifehion  de  la  moyenne  3c  externe  du  Fé¬ 
mur  ;  ces  deux  têtes  fe  joignenr  en  un  corps  qui 
va  fe  terminer  à  la  partie  fuperieure  3c  pofte- 
rieure  de  FEpiphife  du  Péroné,  v 

La  tête  du  Demi-nerveux  eft  attachée  à  l’é¬ 
minence  de  i’ifchion  ,  il  va  enfuice  s’inferer  à 
la  partie  faperieure  3c  pofterieure  du  Tibia. 

•  Le  Demi  membraneux  fort  audi  de  l’émi- 
ncnce  de  Tllchion  ,  éc  va  s’attacher  à  la  partie 

pofte* 


Des  Mtifcles  en  pmi.  lU.  Pan.  109 

pofterieure  de  Tépiphife  du  Tibia  ,  pour  fléchir 
la  Jambe  en  arriéré  avec  le  fecours  des  deux 
précédents. 

Le  Long  ou  Couturier  fort  de  Tépine  fupe- 
rieure  Sc  anterieure  de  l’Os  des  Jfles ,  va  s’in- 
ferer  obliquement  à  la  partie  interne  ,  latteralle 
&  fuperieure  du  Tibia  pour  le  tirer  en  dedans. 

Le  G  relie  eft  fort  menu  ;  il  fort  de  la  par¬ 
tie  anterieure  &  inferieure  du  Pubis  ,  il  defeend 
par  le  dedans  de  la  CuilPe  Sc  vient  s’attacher  à 
la  partie  fuperieure  latteralle  &  interne  du 
Tibia  ,  pour  le  tirer  en  dedans  avec  le  précèdent. 

,  Le  Fafcia  lara  efi:  très- large  ;  il  enveloppe  les 
Mufcles  de  la  CuilTe ,  il  fort  de  la  partie  externe 
6^  latteralle  de  la  levre  de  l’Os  des  Illes  ,  &  va 
s’inferer  par  une  large  aponévrofe  à  la  partie 
fuperieure  ^  anterieure  du  Péroné. 

Le  Poplité  ou  Jarreticr  eft  placé  fous  le 
Jarret  &  fort  du  Condille  externe  6c  inferieur 
du  Fémur  ,  6c  s’infere  obliquement  du  dehors 
en  dedans  à  la  partie  fuperieure  6c  anterieure  du 
Tibia  ,  pour  tirer  la  Jambe  en  dehors  avec  le 
precedent. 

,  Le  Pied  efl  fléchi  par  le  moyen  de  deux  Muf¬ 
cles,  il  eft  écend'u  par  fept.  Le  premier  des  Flé- 
;  chilFeurs  efl  appelé  Jambier  anterieur ,  il  fort  de 
la  partie  anterieure  6c  fuperieure  du  Tibia  ,  il  fe 
divife  en  deux  tendons,  qui  palFent  fous  le  liga¬ 
ment  annulaire  ,  pour  s’inferer  au  premier  Os 
Cunéiforme  6c  à  l’Os  du  Métacarpe  qui  foûdenc 
I  le  Poulce. 

Le  fécond  eft  nommé  Péronier  anterieur  :  fa 
tête  eft  attachée  à  la  partie  externe  6c  moyenne 
du  Péroné  ^  il  palfe  par  la  fente  qui  eft  fous  la. 
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Malléole  externe  &  fous  le  ligament  annulaire^ 
pour  venir  s’inferer  par*devant  à  TOs  du  Méta- 
tarce  qui  foûtient  le  petit  Doigt,  afin  de  fléchir 
le  Pied  fur  le  devant  conjointement  avec  le  pré¬ 
cèdent. 

Les  premiers  des  Extenfeurs  du  Pied  font 
nommez  Gémeaux  :  ils  font  placez  à  côté  fun 
de  Tautre ,  leur  ventre  eft  fort  gros  ;  ils  fortent 
de  la  partie  pofterieure  des  deux  Condilles  infe¬ 
rieurs  du  Fémur  ,  &:  par  un  tendon  qui  leur  eft 
commun  avec  le  Solaire  &  le  Plantaire ,  ils  fc 
vont  attacher  à  la  partie  pofterieure  &  fupe- 
rieure  de  l’Os  du  Talon  ,  ce  tendon  qui  fait 
la  fin  de  ces  Mafcles  eft  appelé  Tendon  d’Achille* 

Le  Solaire  eft  placé  fous  les  Gemeaux  ,  il 
fort  de  la  partie  fuperieure  &  pofterieure  du  Ti¬ 
bia  de  du  Péroné  ,  &  fc  termine  avec  les  Gé¬ 
meaux  pour  former  le  Tendon  d’Achille. 

Le  Plantaire  eft  fitué  entre  les  Gemeaux  Sc 
le  Solaire  ^  il  eft  petit  &  menu,  il  fort  du  Coii- 
dille  externe  du  Fémur  &  vient  aider  aux  trois 
précedens  à  former  le  Tendon  d’Achille. 

Le  cinquième  Extenfeur  du  Pied  eft  appelé 
Jambier  pofterieur  ;  il  fort  de  la  partie  pofte¬ 
rieure  du  Tibia  ,  il  defeend  le  long  de  cet  ^Os  ^ 
&  pafte  fon  tendon  par  la  fente  qui  eft  à  la 
Maileole  interne  pour  s’inferer  à  la  partie  inter¬ 
ne  de  l’Os  Scaphoïde. 

Le  fixiéme  eft  apclé  Péronier  pofterieur  &  le 
long  ,  pour  le  diftinguer  du  feptiéme  qui  eft  plus 
court  :  il  fort  de  la  partie  fuperieure  dc  quaft 
anterieure  du  Péroné  ,  de  va  finir  a  la  partie  fu- 
pcrieurc  de  POs  du  Métatarce  qui  fouticnc  le, 
Poulcç. 
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Le  Péronier  pofterieiir  &  court  fort  de  la 
partie  plus  inferieure  du  Péroné  ,  de  va  s’in* 
ferer  à  POs  du  Métatarce  qui  foûtient  le  petit 
Doigt ,  pour  étendre  le  Pied  avec  les  fix  Muf- 
cles  précédents ,  après  avoir  tous  paflé  fous  le 
ligament  annulaire. 

Les  cinq  Doigts  du  Pied  font  leurs  mouve- 
mens  par  le  fecours  de  quinze  Mufcles  ;  fçavoir, 
de  neuf  communs  aux  Doigts  &c  de  fîx  qui  font 
propres  8c  qui  aparticnnent  au  Poulce ,  à  Tlndex 
8c  au  petit  Doigt  des  neuf  Mufcles  communs 
il  y  en  a  deux  FlechiÏÏeurs  ,  deux  Extenfeurs  , 
quatre  Lumbricaux  8c  un  înterolTeux. 

Le  premier  des  Flechiileurs  eft  nommé  Su¬ 
blime  ;  il  fort  de  la  partie  inferieure  Ôc  interne 
de  POs  du  Talon  ^  il  palTe  fous  la  Plante  du 
Pied  ,  8c  fe  divifç  en  quatre  tendons  troliez ,  qui 
vont  s'inferer  à  la  partie  fuperieure  de  la  pre¬ 
mière  rangée  des  phalanges  des  quatre  Doigts 
pour  les  fléchir. 

Le  fécond  cfi:  appelé  Profond  !  fa  tete  cfl:  at¬ 
tachée  à  la  partie  pofterieure  8c  fuperieure  du 
Tibia  8c  du  Péroné  ,  il  paiFe  fous  la  Malléole 
interne  par  la  finuoficé  du  Calcanéum  ,  8c  fous 
le  ligament  annulaire  ,  il  fè  divife  en  quatre 
tendons  qui  paifent  par  les  trous  de  ceux  du  Su¬ 
blime  ,  8c  vont  cnfuice  s’attacher  aux  dernières 
phalanges  des  Doigts  pour  les  fléchir  conjoin¬ 
tement  avec  le  précèdent. 

Le  premier  des  Extenfeurs  eft  PExtenfeur 
commun  :  il  fort  de  la  partie  fuperieure  du  Ti¬ 
bia  à  l’endroit  où  il  fc  joint  au  Péroné  ,  il  def- 
cend  ic  long  de  ce  dernier  Os ,  il  fe  divife  en 
quatre  tendons  ,  il  pafTe  fous  ie  ligament  annu- 
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laire  ^  &c  va  finir  aux  quatre  articulations  des 
quatre  Doigts  pour  les  étendre. 

Le  fécond  cft  nommé  Pédieux  ;  fa  tête  efb 
attachée  à  la  partie  inferieure  du  Péroné  &c  au 
ligament  annulaire,  il  fc  divife  en  quatre  ten¬ 
dons  plats ,  qui  s'inferent  à  la  partie  externe  de 
la  fécondé  articulation  des  quatre  Doigts ,  pour 
les  érendre  conjointement  avec  le  precedent. 

Les  quatre  Lumbricaux  fortent  des  tendons 
du  Mufcle  profond  &c  de  la  chair  mufculeufe 
qui  eft  à  la  Plante  du  Pied  ,  ils  vont  enfuite 
s'inferer  à  la  partie  latteralle  &  interne  des  pre¬ 
mières  phalanges  des  quatre  Doigts  pour  les 
amener  vers  le  Poulce. 

A  l’exemple  de  Plntcroffeux  de  la  Main  celui 
du  Pied  fort  de  la  partie  fuperieure  3c  latteralle 
des  Os  du  Métatarce  ;  il  eft  diyifé  en  quatre 
ventres  par  le  moyen  des  doubles  Membranes 
nerveufes  qui  enveloppent  ces  Os  ,  ce  qui  leur 
ferc  de  Période  ;  ce  Mufcle  a  autant  de  tendons 
qu’il  a  de  ventres ,  &  va  s’inferer  à  la  partie  lat-  ’ 
îeralle  &  externe  des  premiers  0$  des  Doigts  ," 
pour  les  éloigner  du  Poulce.  " 

Le  gros  Orteil  a  quatre  Mufcles,  avec  lefquels 
il  fait  tous  fes  mouvemens.  Le  premier  eft  ap- ' 
pelé  Fiechideur  propre ,  il  fort  de  la  partie  fupe¬ 
rieure  éc  pofterieure  du  Péroné  ,  il  palfe  par  la 
Malléole  internet  fous  le  ligatnent  annulaire  , 
de  là  fous  la  plante  du  Pied  ,  pour  s’attacher  à  la 
derniere  phalange  du  Poulce  ,  afin  de  le  fléchir/ 

Le  fécond  efi:  PExtenfeur  propre  5  fa  tête  ed 
attachée  à  la  partie  fuperieure  6c  anterieure  du 
Péroné  ,  il  defe^nd  3c  paife  fous  le  ligament 
rsulairc ,  pour  venir  s’attacher  au  premier  Os  du 
Poulce  afin  de  l’étendre^ 
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Le  troifiéme  cft  appelé  Tenart  :  il  fort  de  la 
partie  latteralle  interne  de  l’Os  du  Talon  6c 
des  Os  Scaphoïde  6c  Cunéiformes  ,  il  eft  cou¬ 
ché  extérieurement  fur  TOs  du  Métatarce  qui 
foûtient  le  Pou)  ce  ,  6c  va  s’inferer  à  la  partie 
fuperieure  du  fécond  Os ,  pour  amener  le  gros, 
Orteil  eh  dedans. 

Le  dernier  des  Mufclcs  du  Poulce  eO:  nommé 
Antitenart  ;  fa  tête  cft  attachée  à  l’Os  du  Méta¬ 
tarce  qui  foûtient  le  petit  Doigt ,  il  palfe  obli¬ 
quement  fur  les  autres  Os ,  &  va  s’inferer  par, 
un  fort  tendon  à  la  partie  interne  du  premier 
Os  du  Pouke ,  pour  le  tirer  en  dehors  en  fa- 
prochant  des  autres  Doigts, 

'  Le  Mufcle  qui  apartient  à  l’Index  eft  appelé 
Abduéleur  ;  il  fort  de  la  partie  interne  du  pre¬ 
mier  Os  du  Poulce  6c  s’infere  aux  Os  du  fé¬ 
cond  Doigt  pour  le  tirer  vers  le  Poulce. 

Le  dernier  Mufcle  propre  des  Doigts  du  Pied 
eft  nommé  Hypocenart  ;  il  apartient  au  petit 
Doigt  5  il  fort  de  la  partie  anterieure  de  l’Os  du 
Métatarce  qui  foûtient  le  petit  Doigt ,  6c  vient 
s’inferer  à  la  partie  fuperieure  6c  extérieure  de 
fes  phalanges ,  pour  f éloigner  des  autres  Doigts. 

Je  n’ay  point  marqué  la  diflribution  des  VaiC 
féaux  dans  chaque  Mufcle  en  particulier  ,  parce 
que  je  me  fuis  refervé  à  donner  icy  une  partie 
d’Angiologie  ;  d’autant  qu’il  eft  necelfaire  de 
connoître  exaétement  la  route  des  Vaiffeaux 
Sanguins ,  afin  de  les  é'viter  autant  qu’on  le  peut 
dans  les  Operations  qu’on  eft  fouvent  obligé  de 
faire.  Il  n’arrive  que  trop  fouvent  de  fâcheux 
accidents  ,  lorfquc  par  malheur  on  a  coupé 
quelque  Vaifleau  confiderabie  ,  dont  l’ifluc  du 
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Sang  c  pou  vente  le  Chirurgien  ,  qui  ne  fça- 
chant  pas  précifement  la  route  que  ces  Vaif- 
feaux  tiennent  dans  les  parties  fur  lefqueU'es  il 
doit  opcrer  ,  voie  périr  le  Malade  miferablement 
dans  fes  mains,  fans  lui  pouvoir  donner  aucun 
fecours  ,  lorfque  par  accident  il  lui  a  coupé 
quelque  Vailîèau  confidcrable. 

C'eft  pourquoy  il  eft  très-important  dans  TArt 
de  Chirurgie  de  connoître  très-  exacflement  la 
route  des  Vaiflfeaux  Sanguins  ,  afin  qu’en  étant 
feur  on  les  évite  autant  qu’il  fera  pofîîble  j  ou 
fi  on  ne  peut  les  éviter  ,  qu’on  fè  précautionne 
au  moins  de  tous  les  moyens  propres  pour  ar¬ 
rêter  le  Sang. 

Je  ne  parleray  point  icy  du  nombre  des  Nerfs 
ny  de  leur  diftribûtion  ,  non  plus  que  des  Vaif- 
feaux  Laélez  &:  des  Limphatiques  -,  les  Auteurs 
Modernes  s’en  expliquent  parfaitement  bien 
dans  leurs  Ouvrages  aufquels  on  peut  avoir  re¬ 
cours.  D’ailleurs  mon  deflein  eft  borné  a  donner 
aux  Afpirants  à  l’Art  de  Chirurgie  la  connoif- 
fance  de  ce  qu’il  y  a  de  plus  utile  dans  la  Pra¬ 
tique.  Pour  cet  effet  je  ne  traiterai  icy  que  des 
Arteres  &des  Veines  qui  entrent  dans  la  com- 
pofition  des  parties  fur  lefquelles  on  eft  obligé 
d’operer  ,  afin  qu’on  fe  puifte  conduire  avec 
prudence  dans  les  Operations  qui  peuvent  tom¬ 
ber  en  pratique. 

L’Artere  eft  un  Vaifteau  rond  ,  long  cave 
qui  commence  au  Cœur  &  qui  fe  termine  à  tou¬ 
tes  les  parties  du  corps  par  une  infinité  bran¬ 
ches  qui  y  portent  du  Sang  pour  leur  nourriture. 
'4  Tuniques  Modernes  prétendent  que  les  Arteres  ont 

aux  Arteres.  quatre  Tuniques  ,  que  la  première  eft  un  com- 
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pofé  de  Nerfs  ,  d’Arceres  ôc  de  Veines  ,  dont  les 
extrémitez  pénétrent  les  autres  Membranes  ; 
que  la  fécondé  eft  glanduleufc  &  pleine  de  vaif- 
ieaux  limphatiques  pour  en  recevoir  la  Limphej 
que  la  troifîcme  eft  mufculeufc  Ôc  la  quatrième 
fibreufe. 

Toutes  les  Arteres  ont  un  mouvement  fenfî- 
ble  au  toucher  ,  par  raport  aux  mouvemens  du  ' 
Cœur  qu'on  appelle  Diaftole  Sc  Siftole. 

L’Aorte  eft  la  plus  grofle  des  Arteres  du 
Corps  ,  elle  les  fournit  toutes  par  fa  divifion  , 
elle  fort  du  ventricule  gauche  du  Cœur  par  un 
orifice  très  ample  ;  elle  fe  divife  d’abord  en  deux 
gros  troncs ,  dont  l’un  monte  Sc  l’autre  defeend. 

«Xe  tronc  qui  monte  en  haut  eft  appelé  Aorte 
afeendante  ,  il  eft  un  peu  plus  menu  que  celuy 
qui  defeend  ,  il  fe  divife  en  deux  rameaux  qu’on 
apelle  Souclaviers ,  ils  font  placez  fous  les  Cla¬ 
vicules  ,  l’un  à  droite  l’autre  à  gauche» 

Le  rameau  droit  produit  cinq  Arteres  confî- 
derables  ;  la  première  eft  l’Intercoftalle  lupe- 
rieure  ,  qui  fe  diftribuc  dans  rintcrvalle  des  qua¬ 
tre  Côtes  fuperieures  de  chaque  côté. 

La  fécondé  eft  la  Carotide  qui  fe  divife  en 
interne  Sc  en  externe  :  ces  deux  branches  mon¬ 
tent  à  la  Tête  :  l’interne  entre  dans  le  Crâne  par 
le  trou  ovalle  qui  .eft  au  bas  de  l’Os  Pétreux  5  la 
branche  externe  arrofe  les  parties  du  Vifage. 

La  troificme  branche  de  l’Artere  Soyclaviere 
eft  appelée  Cervicalle  ,  elle  monte  par  les 
trous  des  Apophifes  tranfverfes  des  Vertèbres 
du  Col  Sc  encre  dans  le  Crâne  par  le  trou  Occk 
pital. 

La  quatrième  eft  h  Mammaire  ,  elle  fort  de  la 
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partie  anterieure  de  îa  Souclaviere  ,  &  donne 
des  rameaux  qui  vont  aux  Mammelles  èc  aux 
Mufcles  des  parties  voifines. 

Enfin  la  cinquième  de  ces  Artere's  efl:  la 
Mufculaires  ,  elle  fc  diftribuë  aux  Mufcles  po- 
fterieurs  du  Col. 

Avant  que  rArtere  Souclaviere  forte  du  tronc, 
elle  produit  encore  la  Scapulaire  interne  &c  Tex- 
tcrne ,  la  Torachiquc  fupecieure  &  l’Humerallc: 
toutes  ces  branches  fc  difiribuent  aux  parties 
qui  leur  font  les  plus  voifines. 

Quand  TArtere  Souclaviere  efl:  paflTée  entre 
les  têtes  du  Mufcle  Scalene  ^elle  vicnt  fous  faifi- 
fclle,  où  elle  prend  le  nom  d’Axillaire  ,  elle  don- 
rie  un  rameau  qui  palfe  fous  la  tête  de  THume- 
rvis ,  il  va  fe  perdre  dans  le  long  Ôc  dans  le  court 
citenfeurs  de  fAvant  Bras.  .  . 

-  L’Axillaire  continue  à  defcendre'  par  la  partie 
interne  du  Bras  ;  elle  donne  des  petits  rameaux 
au  Biceps  ,  au  Brachial  interne  &  à  Texte rne, 
Sc  une  branche  qui  pafle  par  delTus  le  ply  du 
Coude  ,  &  qui  fe  perd  cnfuite  dans  les  parties 
pofterieures  èc  intérieures  du  Bras  :  lorfque  ce 
tronc  efl:  parvenu  au  Coude  il  fe  divife  en  deux 
branches  dont  Tune  va  à  la  partie  intérieure 
du  Bras  ôc  Tautre  à  Texteriçure. . 

Le  rameau  intérieur  defccnd  le  long  dû  Coude 
pour  fe  rendre  au  Poignet  ,  il  accompagne  la 
Veine  bafilique  ,  il  fournit  des  branches  aux 
Mufcles  de  TAvanc-Bras  &  fe  termine  par  trois 
Scions  ;  le  premier  fe  perd  dans  le  Doigt  du 
milieu ,  le  fécond  à  Tannulairc  ôc  le  troifiéme  aii 
petit  Doigt.  ,  ,, 

Le  rameau  extérieur  coule  le  long  du  Rayon, 
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il  jette  un  branche  qui  remonte  fe  perdre  dans 
l'es  Mufcles  de  TAvant-bras.  Le  refte  de  cette 
Artère  arrofe  les  FléchifTeurs  du  Carpe  &  des 
Doigts  ;  quand  elle  eft  parvenue  au  Poignet, 
elle  fe  fait  fentir  lotfqu’on  tâte  le  Poulx  ;  elle 
palTe  enfuite  fous  Pextenfeur  du  Poulce  pour 
arrofer  le  delTus  de  la  Main  ,  &  fe  va  perdre 
dans  les  Doigts. 

Le  tronc  inferieur  de  TAorte  eft  apelé  Aorte 
defeendante  ;  il  eft  plus  gros  que  le  fuperieur  , 
il  fournit  deux  branches  conliderables  qu’on 
appelle  Intercoftaîles  inferieures.  Cea  Interco- 
ftalles  avec  les  fuperieures  cy-deflus  devroient 
être  appelées  Coftalles  plutôt  qu’Intercoftalles , 
puifque  la  plus  grande  portion  de  ces  Artères 
fe  glifte  dans  les  goutieres  qui  font  à  la  partie  fu- 
perieurc  6c  intérieure  de  toutes  les  Cotes  -,  c’eft 
de  quoy  perfonne  n’a  encore  parlé  juiqu’a  pre- 
fent ,  du  moins  que  jefçache  :  Ces  branches  d' Ar¬ 
tères  portent  du  fang  pour  la  nourriture  des 
Mufcles  Coftâux  &  des  parties  qui  leur  font  les 
plus  vioftnes  ;  Avant  que  ce  tronc  inferieur  perce 
le  Diaphragme  ,  il  jette  encore  l’Artcre  Phréni¬ 
que  qui  fe  diftribuè^à  ce  Mufcle  &  au  Péricarde. 

Si- tôt  que  ce  tronc  eft  parvenu  dans  le  ventre 
inferieur  il  laifte  fortir  fepe  Arteres  :  La  pre¬ 
mière  eft  la  Celiaque  ,  elle  fe  divife  en  deux 
branches ,  l’une  va  à  droit  &  l’autre  à  gauche  :  la 
Celiaque  droite  va  au  Foye,  au  Ventricule  ,  à 
FEpiploon  ^  au  Pancréas  &  au  Duodénum  :  ht 
Celiaque  gauche  va  à  la  Rate  ,  au  Ventricule  , 
à  l’Epiploon  6c  au  Pancréas. 

La  fécondé  eft  la  Mefenterique  fuperieure  , 
elle  fe  diftribué  à  la  partie  fuperieure  du  Me- 
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fentere,  Sc  aux  Inteftins  grêlesJ 
Emûlgentes  Les  troifiémes  font  les  Emuîgentes  ,  elles 
vont  aux  Reins  pour  la  feparation  de  TÜrine. 

Les  quatrièmes  font  les  Spermatiques  ,  elles 
vont  aux  parties  de  la  génération. 

La  cinquième  efl:  la  Mèfenterique  inférieure^ 
qui  fe  diftribuè  à  la  partie  inferieure  du  Mé- 
fentere  &  aux  gros  Inteftins. 

Les  ftxiémes  font  les  Lombaires  ,  elles  fe 
répandent  dans  les  Mufcles.  des  Lombes  ;  enfiii 
les  feptiémes  font  les  Mufcules  fuperieures  , 
elles  vont  fe  perdre  dans  les  parties  charnues. 

Quand  TAorte  defeendante  cft  parvenue  à 
l’Os  Sacrum  ^  elle  monte  fur  la  Veine  cave ,  &C 
fe  divife  en  deux  groftes  branches  qu’on  apelle 
Iliaques ,  une  de  chaque  côté.  Ces  Iliaques  fe 
divifent  encore  en  interne  &  en  externe  j  l’in¬ 
terne  cft  la  plus  petite  ;  elle  jette  la  Sacrée  , 
la  Mufcule  inferieure  ,  l’Urnbilicalle  &  i’Hy- 
pogaftrique  ;  l’îliaque  externe  eft  la  plus  grof. 
fe  ,  il  en  fort  intérieurement  l’Epigaftrique  êc 
la  Honteufe. 

Cette  Artei'e  vient  enfmte  dans  la  Cuilfe  Sc 
prend  le  nom  de  Cruralle.  Si- tôt  qu’elle  eft  en. 
trée  dans  la  Cuilfe  elle  jette  quatre  petits  ra¬ 
meaux  qui  fe  perdent  dans  la  Peau  de  dans  les 
Mufcles  de  la  partie  anterieure  de  la  Cuilfe  : 
Trois  ou  quatre  doigts  au  dclfoiis  de  Taine  ce 
tronc  donne  trois  grollès  branches  ;  la  première 
Mufcülaire  eft  appelée  Mufculaire  interne  ,  elle  va  ie  perdre 
interne.  par  plufieurs  rameaux  dans  les  Mufcles  inté¬ 
rieurs  de  la  Cuilfe. 

Mufculaire  La  fécondé  cft  la  Mufculaire  externe  ,  elle  va 
externe.  à  la  partie  extérieure  de  la  Cuilfe  ,  elle  palîè 
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fous  le  Couturier  Sc  jette  des  branches  dans  les 
extenfeurs  de  la  Jambe. 

La  troifiéme  fort  prefque  du  même  endroit 
que  la  précédente  ,  Sc  arrofe  comme  elle  les 
excenfeurs  de  la  Jambe. 

A  mefure  que  ce  tronc  Crural  defeend  ,  il 
s’enfonce  profondément  Sc  jette  toujours  quel¬ 
ques  petites  branches ,  qui  arrofenc  les  parties 
voifines  de  fon  trajet  ,  Ôc  fi- tôt  qu’il  cfl:  parvenu 
fous  le  Jarret  il  doune  encore  deux  branches 
qu’on  appelle  Poplitées. 

Ces  deux  branches  embraffent  le  Genouil  , 
l’une  par  dehors  Sc  l’autre  par  dedans  ;  au  def- 
fous  de  ces  branches  il  en  fort  encore  deux  qu’on 
appelle  Siiralles  ,  elles  vont  aux  excenfeurs  du 
Pied.  Après  que  ce  tronc  Crural  a  donné  toutes 
ces  petites  branches-,  il  fe  divife  en  deux  troncs 
qui  fe  diftribuent  à  toute  la  Jambe  &  au  Pied. 

La  première  de  ces  Artères  efl  appelée  Tî- 
bialle  anterieure  ;  elle  palTe  au  travers  de  la 
Membrane  qui  joint  les  Os  de  la  Jambe  ^  elle 
fe  glilTe  le  long  du  Tibia  partie  anterieure ,  6c 
va  fe  diftribuer  aux  excenfeurs  du  Pouice  6c  des 
Doigts. 

La  fécondé  efl  placée  fous  le  Jarret  *,  on  l’a- 
pelle  Tibialle  pofterieure  ,  elle  fe  divife  en  deux 
branches  ,  donc  l’une  donne  des  Arteriolles  aux 
Mufcles  Excenfeurs  du  Pied  ,  &  au  FlechilTeur 
du  Pouice  :  elle  remonte  par  la  Malléole  ex¬ 
terne  ,  va  fe  perdre  au-delfas  du  Pied. 

La  fécondé  Branche  donne  des  rameaux  aux, 
Fléehilfeurs  des  Doigts  ,  au  Jambier  pofterieur 
&  à  la  partie  externe  du  Talon  :  elle  s’engage 
enfuite  dans  la  cavité  de  l’Epron  ,  8c  fe  divife 
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en  deux  Branches  ^  l’une  defquelles  palTe  fous 
le  Tenart  pour  aller  au  Poulce  ,  &  l’autre  fe 
glilTe  entre  le  Court  &  THypotenart  fous  la  plante 
du  Pied ,  pour  fe  diftribuer  aux  quatre  Doigts. 

On  appelle  Veine  des  canaux  compolez  de 
quatre  membranes  ,  comme  les  A  i  térés  :  elles 
commencent  à  toutes  les  extremitez  du  Corps 
&  finirent  au  cœur  :  Elles  y  raportent  le  fang 
qui  n’a  pu  être  employé  à  la  nourriture  des  par¬ 
ties  ,  afin  d’être  renouvellé  &:  renvoyé  à  toutes 
ces  mêmes  paities  pour  leur  nourriture. 

La  difiFerence  qui  fe  rencontre  entre  les  Ar¬ 
tères  &  les  Veines  eft  aiïez  apparente  ;  parce 
que  les  Arteres  ont  un  battement  continuel  dans 
l’Animal  vivant,  &  les  Veines  n’en  ont  pas  : 
Outre  ceci,  les  Veines  font  munies  intérieure^ 
ment  de  plufieurs  valvulles  membraneufes  , 
difpofées  d’elpaces  en  efpaces  ,  pour  empêcher 
le  retour  du  fang  du  côté  d’où  il  vient,  ôc  les, 
Arteres  n’en  ont  pas. 

Le  nombre  des  ‘Veines  efl  fi  grand  ,  qu’il  efi: 
impoiîible  de  le  pouvoir  marquer  :  Mais  quoi¬ 
qu’il  en  foit  ,  je  donneray  toûjours  la  route  de, 
celles  qui  tombent  fous  la  vue  ,  tant  intérieure¬ 
ment  qu’exterieurement  pour  diftinguer  les  grof-,^ 
fes  d’avec  les  petites  ,  pour  picquer  avec  fûreté 
celles  qui  peuvent  fournir  afiez  de  Sang  dans  l’o¬ 
peration  de  la  Seignée  ,  ôc  pour  éviter  autant 
qu’on  poura  l’Incifion  de  celles  qui  pafientdans 
les  parties  fur  lefquclles  on  cfi:  obligé  de  faire 
queiqu’operation. 

Les  Veines  des  extremitez  fuperieures  com¬ 
mencent  par  l’extrcmité  des  Doigts  :  Dans  cha¬ 
que  Main  il  y  a  une  quantité  extraordinaire 
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4;e  petites  ramifications  qui  forment  quatre 
Veines  dans  TAvanr-Bras  j  ces  Veines  font  ap,- 
pelées  Céphalique  ,  Mcdiane  ,  Çafilique  & 
Cubitalle. 

La  Céphalique  commence  par  differens  Ra=( 
meaux  qui  foi  ment  une  Veine  encre  le  petit 
Doigts  éc  l’Annulaire  :  Cette  Veine  eft  apelléc 
Salvateile  :  on  l’incifoit  autrefois  dans  les  Fiè¬ 
vres  aiguës  ,  pour  les  douleurs  de  Tête  ,  pour 
arrêter  les  Hemorrargies  de  pour  d’autres  Mala¬ 
dies  qui  n’ont  jamais  été  guéries  par  le  fccouts 
de  cette  Operation, 

Cette  Veine  monte  jufqifau  milieu  de  l’avant- 
Bras,  partie  extérieure  j  elle  tourne  enfuite  obli¬ 
quement  à  la  partie  fuperieure  du  ply  du  Coude  , 
au  deiîus  duquel  elle  reçoit  une  grolfe  branche 
de  la  Médiane  ,  &  va  s’unir  à  la  Bcifdique 
pour  former  un  gros  tronc  qu’on  appelle  Axil¬ 
laire, 

La  Médiane  commence  par  des  Rameaux  qui 
viennent  du  Poulce  ^  de  l’Index,  du  Médius  (5c 
de  l’Annulaire.  Tous  cesRameaux  étans  unis  en^ 
^mble ,  forment  un  Tronc  qu’on  appelle  Mé¬ 
diane  r  elle  reçoit  pluheurs  Rameaux  des  par¬ 
ties  voifînes  ,  avant  que  d’arriver  au  ply  du 
Coude  :  Lorfqu’ellea  palTé  ce  ply  elle  fe  di- 
vife  eii  deux  branches  ,  l’une  defquelles  va  fe 
rendre,  dans  la  Céphalique  ,  Sc  l’autre  dans  la 
Balilique. 

La  troifiéme  Veine  qui  fe  trouve  au  ply  du 
Coude  efl:  appelée  Balilique  ,  parce  qu’on  a  crû 
qu’elle  étoit  placée  dans  le  plus  bas  lieu  du  Bras; 
cependant  la  Cubitale  cfl:  encore  au  deffous  ; 
elle  pallè  fous  le  Cubitus  ,  elle  cil  formée  com- 
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nie  la  Bafilique  du  concours  de  pluEeurs  rami¬ 
fications  qui  s’unifient  enfemble. 

La  Cubitale  fe  joint  à  la  Balilique  ,  au  defilis 
du  ply  du  Coude  ;  cette  derniere  reçoit  encore 
un  ranieau  de  la  Médiane  ,  &  lorfqu’elle  efi 
parvenue  à  la  partie  fuperieure  &  ' interne  du 
Bras  ^  elle  fe  joint  à  la  Céphalique  pour  former 
un  gros  tronc  qu’on  appelle  Axillaire  ,  après., 
avoir  pafic  fous  le  tendon  du  Mufcle  Peètoral. 

Aj  l’endroit  de  Taifièlle  par  oii  pafie  cette  Vei¬ 
ne  pour  prendre  le  nom  de  Soucia viere  ^  il  s’y. 
vient  encore  rendre  cinq  Veines.  La  première 
cfl:  une  Mufculaire  qui  vient  du  Deltoïde  ;  la 
fécondé  &  la  troifîéme  font  les  deux  Thorachi- 
ques  ;  fçavoïr  ,  la  fuperieure  &c  l’inferieure  j  la 
quatrième  &  la  cinquième  (ont  les  deux  Scapu¬ 
laires  ,  l’interne  d<.  l’externe. 

Ce  tronc  étant  parvenu  fous  la  Clavicule  efi: 
appelé  Souclavier  ,  il  y  reçoit  quatre  Veines, 
qui  viennent  de  la  Tête.  .La  première  efi  la 
Mufculaire  fuperieure  qui  vient  de  la  partie  po- 
fterieure  de  la  Tête  ;  la  leconde  efi  la  Jugulaire 
externe  qui  reçoit  le  fàng  de  la  Face  &  des  au¬ 
tres  parties  extérieures  de  la  Tête  ;  la  troifiéme 
efi  la  Jugulaire  interne  qui  fort  des  Sinus  lat- 
îeraux  ;  &  la  quatrième  efi  la  Vertebralle  qui 
defeend  par  les  trous  des  Apophifes  tranfverfes 
des  Vertebres  du  Col ,  à  laquelle  fe  joigoient  les 
autres  Veines  qui  rapportent  le  Sang  des  parties 
voifines. 

L^autre  Souclaviere  ayant  reçu  autant  de 
Veines,  elles  fe  joignent  enfemble  pour  ne  for¬ 
mer  qu’un  tronc  ;  dans  leur  jonèbioii  elles  reçoi¬ 
vent  chacun  quatre  Veines  :  La  première  cil  la 
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Mammaire  qui  vient  des  Mammelles  ;  la  fé¬ 
conde  eft  la  MédialVine  qui  vient  du  Médiaftin  ; 
latroifiéme  eft  Tlntercoftalle  fuperieure  quiviené 
des  quatre  Côtes  fiipericures  ;  Sc  la  quatrième 
eft  celle  qu’on  appelle  Azigos  ou  (ans  pair  ;  cette 
derniere  n'a  point  de  compagne  ;  elle  en  reçoit 
feize  autres  qui  fortent  des  goucicres  des  feize 
Côtes  inferieures.f 

Toutes  ces  Veines  fe  viennent  rendre  dans 
la  Veine  cave  fuperieure  pour  Te  joindre  à  l’in¬ 
ferieure  ,  afin  d'être  reçues  par  un  même  tronc 
dans  le  ventricule  droit  du  Coeur  &  y  verfer  le 
fang  qu’elles  rapportent  de  toutes  les  extrémi¬ 
tés  du  corps  ^  pour  y  être  perfeélionné  de  nou¬ 
veau  ,  Sc  renvoyé  à  ces  mêmes  parties  par  le 
moyen  des  Arccres  ,  ainli  qu’il  eft  marqué  cy- 
deftus. 

Les  Veines  des  parties  inferieures  commen¬ 
cent  comme  celles  des  fuperieures  par  une  infi¬ 
nité  de  petites  ramifications  qui  forment  fept 
Veines  allez  confiderables  par  lepr  jonélion  j 
fçavoir  ,  la  Sciatique  majeure  ,  la  mineure  ,  la 
Poplitée  5  la  Saphene,  les  deux  Mufculcs  Sc  la 
Suralle. 

La  Sciatique  majeure  eft  formée  de  plufieurs 
petits  feions  qui  commencent  dans  les  cinq 
Doigts  du  Pied  ;  ils  fe  réüniftent  pour  ne  com- 
pofer  que  deux  troncs  qui  palfent  par  le  gras 
de  la  Jambe  6-:  fous  le  Jarret  ,  pour  aider  a 
former  la  Cruralle. 

La  Sciatique  mineure  fe  forme  par  le  moyen 
de  plufieurs  petites  ramifications  qui  fortent  de 
îa  Peau  Sc  des  Mufcles  de  la  Jambe  ,  pour  fe 
rendre  avec  la  précédente. 
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La  Poplitée  commence  par  plufîeurs  Tcions 
quifortent  du  Talon  ô«:  du  Coude- pied  ;  elle 
monte  pour  paflèir  fous  le  Jarret  d)C  s’enfoncer 
dans  les  chairs,  afin  de  fe  rendre  dans  la  Cruralle. 

La  Saphène  commence  par  des  rameaux  qui 
forcent  du  gros  Orteil  &  du  deflus  du  Pied  ;  elle 
monte  par  la  Malléole  interne  le  long  de  là  Jam¬ 
be  &  de  la  CuiiTe ,  pour  fe  rendre  au  corps  dé 
la  Cruralle  qui  eft  à  la  partie  fuperieüre  dé  la 
CuilTe. 

Cette  Veine  eft  la  plus  grofte  de  toutes  celles 
qui  font  à  la  Jambe  ^  elle  reçoit  beaucoup  de 
Rameaux  dans  fa  route  ;  c’eft  elle  qu‘on  a  coû- 
tume  d’ouvrir  au  Pied  lorfqu’on  y  fait  la  feignée. 

Les  deux  Mufculcs  font  formées  par  des 
feions  qui  viennent  des  deux  cotez  de  la  Ciiifté 
èc  fe  rendent  l’une  àc  l’autre  dans  la  Cruralle. 

La  Suraile  eft  formée  de  plufieurs  ramifi¬ 
cations  qui  forment  d’abord  deux  branches  * 
l’une  eft  faite  d’une  partie  des  Veines  qui  ram¬ 
pent  fur  le  Pied  ,  &  l’autre  de  celles  qui  reçoi¬ 
vent  une  partie  du  Sang  diftribué  au  gras  de  là 
Jarnbe  :  ces  deux  branches  forment  la  Suralle 
pour  aider  (  comme  les  fix  autres  Veines  mar¬ 
quées  cy-deftus  )  à  former  là  Cruralle. 

La  Cruralle  eft  un  gros  tronc  dé  Veine  ,  for¬ 
mé  de  la  jondion  des  fept  precedentes  ,  lorf- 
qu’elle  a  pafte  l’aine  elle  prend  le  nom  d’îliaque. 

Les  deux  Iliaques  fe  joignent  enfemble  fur  i 
rOs  Sacrum  &  ne  font  alors  qu’un  tronc  qu’on 
appelle  Veine  cave.  Avant  que  cette  Veine  cave 
entre  dans  la  Poitrine  ,  clic  eft  jointe  par  leS 
Sacrées  ,  par  les  Mufcules,par  les  Lombaires  , 
par  les  Spermatiques  ,  par  les  Emulgentes  | 
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par  les  Adipeufes  :  enfuite  elle  perce  le  Dia¬ 
phragme  pour  fe  joindre  au  Tronc  fuperieur  , 
ainiî  qu’il  eft  marqué  ci.delïus. 

Les  maladies  des  VaiiTeaux  fanc^uins  font  com- 
munes  ou  propres.  Les  communes  font ,  l’In- 
lemperie  ,  la  mauvaife  Conformation  &  la  So¬ 
lution  de  Continuité.  Les  propres  ,  font  des 
Tumeurs  fanguines  connues  fous  le  nom  d’A- 
neuvrifmes  aux  Arteres  ,  3<:  de  Varices  aux 
Veines. 

Comme  tontes  les  Inflammations  viennent  des 
obftruébions  des  VailFeaux  fanguins  ,  Ôc  princi¬ 
palement  des  ramifications  des  Arteres  ,  on  peut 
conclure  de  là  qu’il  y  a  intempérie  &  mauvaife 
conformation  aux  parties  Vafcuîaires. 

A  l’égard  de  la  divifion  de  la  concinuité  des 
Vaifleaux  Sanguins  ,  elle  eO:  differente  fuivant 
la  nature  de  fa  caufe  ,  qui  peut  être  naturelle  , 
artificielle  ou  accidentelle. 

La  caufe  naturelle  de  cette  folution  de  con¬ 
tinuité  cfl  interne  ^  elle  fe  trouve  dans  Tacrimo- 
rnie  du  Sang  ou  dans  lafaiblefle  des  tuniques 
des  Vailfeaux  qui  le  contient  ,  Sc  arrive  de 
deux  maniérés  -,  fçavoir  ,  par  Anaftomofe  ou  par 
Diapedéie. 

Anaftomofe  eft  lorfque  les  Vaifleaux  s’ou¬ 
vrent  par  leur  extrémité  fans  aucune  caufe  ex¬ 
terne  ^  ainfi  qu’il  arrive  quand  on  feigne  du  nez, 
dans  le  flux  des  Hémorroïdes,  des  Menflrues  3c 
autres. 

L’iflué  du  Sang  vient  par  Diapedéfe  ,  lorf- 
qu  il  paffe  au  travers  des  tuniques  des  VailFeaux 
en  maniéré  de  fueur  j  cette  maladie  eft  rare 
fur  tout  en  France. 

Ff 
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Caufe  ar-  La  folution  de  continuité  des  Vdiffèailx  San^ 
tificielle  de  guins  arrive  artificiclJement  loiTqu’on  employé 
la  lolucion  inftrument  tranchant  pour  la  guerifon 

de  continu!”  i  /*  i  j*  x/f  i  j  j  i  > 

té  des  Vaif-  loulagement  d  un  Malade  ou  de  quclqu  une 
féaux  San-  de  fes  parties. 

guins*  Enfin  la  divifion  des  Vaifîeaux  fe  fait  par  ac- 

C  aule  acci-  aident  lorfqu’elle  arrive  par  contufioii ,  par  pon- 

dencelle  de 
Ja  folucioa 
de  concinui* 


té  des  V au* 
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â:ion  ,  par  incifîon  ou  par  érofion  ;  ces  caufes 
artificielles  8c  accidentelles  font  toutes  externes. 

Les  fignes  diagnoftiques  nous  font  connoîtré 
files  VaifieauX  ouverts  font  gros  ou  sMs  font 
hoftic  5  &  nous  font  diftinguer  les  playes  des 

des  Vlayes  Arteres  d*avec  celles  des  Veines  ;  celles  cy  fe 
des  vaif  connoiffent  par  la  couleur  du  fang  6^  par  la  ma- 
feaux  San*  niere  dont  il  fort.  La  couleur  du  fang  qui  fort 
güias^*  d*une  Artere  eft  bien  plus  vive  8c  plus  rouge 
que  celui  qui  fort  des  Veines  :  d’ailleurs  quand 
le  fang  fort  des  Arteres  ,  c’eft  toûjours  avec 
pulfation  ,  inégalité  &  impetuofité ,  aii  lieu  que 
le  fang  qui  fort  des  Veines  fort  également  ôc 
pofément. 

l^rognoftic  Quant  au  prognofiic  de  ces  Playes  il  Te  tire 
des  Wayes  de  la  maladie,  de  la  partie  blefiée  Sc  des  acci- 
des  Vaif-  dents  qui  accompagnent  la  blefiùre, 
eaux  San-  Comme  le  fang  eft  la  fource  de  la  vie  ,  on 
peut  dire  avec  raifon  que  la  maladie  eft  dange- 
reufe  ,  fur^tout  lorfqu’il  s’écoule  beaucoup  de 
fang; 

L*oiiverturé  des  gros  VaifTeanx  eft  plus  dan- 
gereufe  que  celle  des  petits  ;  celles  des  Arteres 
plus  que  celle  des  Veines  :  file  Déliré  ,  le  Ho¬ 
quet  ou  la  Convulfion  accompagnent  la  gtande 
ifiûë  du  fang  ,  le  Malade  eft  en  danger  .de 
mort* 


guins. 
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Dans  la  cure  generalle  des  Playes  des  Vaif- 
fcaux  Sanguins  il  s’agit  d'arrêter  le  cours  du 
fang  ôc  de  réünir  le  VailTeau  ouvert. 

On  arrête  le  fang  par  le  moyen  des  aftrin- 
geants  &  des  bandages  convenables ,  ou  par  le 
moyen  de  la  ligature  ;  ce  qui  eft  toujours  le  plus, 
fur  5  pourvu  qu  elle  Toit  poffible. 

Nott/ty  que  les  ailringeants  fans  être  fécondez^ 
d’un  bandage  ferré  ne  fervent  de  rien. 

Les  aft.nngeants  font  en  grand  nombre  ;  tels, 
font  la  velfe  de  Loup  delTechée  &  pulveriféc , 
l’eau  Stipsique ,  les  Poudres  de  lait  de  Lune  ^ 
de  Bol  d’Armenie ,  de  Vitriol  de  toutes  les  ef- 
peces ,  le  Sang  de  Dragon^  la  Terre  Sigelce,Ia 
Teinture  de  loufFre  de  Vitriol  ,  la  Moulîe  de 
Chêne  ,  la  Moelle  de  Sureau  Pulveriféc  ,  la 
Fiente  de  Porc  oufd’Ane ,  la  Poudre  de  Simpatie, 
&  une  infinité  d’autres  Drogues  connues  d’un, 
chacun. 

Si  tous  ces  remedes  ne  fervent  de  rien  il  faut 
faire  la  ligature  du  Vailîcau  qui  fournit  le  fang^ 
pourvû  qu  elle  foit  pofîible  ;  c’efl  le  plus  court 
^  le  plus  fur  moyen  qu’on  puilïè  mettre  en  u- 
fage  pour  anêxcr  les  Hémorragies. 

Il  y  a  des  Praticiens  qui  le  fervent  du  feu 
pour  arrêter  le  Sang  *,  mais  outre  la  douleur  & 
l’horreur  quils  font  aux  Malades  ,  ils  ne  les 
mettent  pas  long  tems  à  couvert  de  l’ilîuc  du, 
fang  ,  puifque  THemorragie  recommence  lorf^ 
que  Pefearre  vient  à  tomber. 

Pour  faire  la  ligature  des  Vaifièaux  qui  four- 
nillent  du  fang  ,  il  faut  avoir  des  cguilles  de 
differentes  figures  ,  droites  ou  courbes  pour  les, 
tnetere  en  ufage  fuivant  l’occafion  ;  elles  doi- 

F  f  {) 
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vent  être  enfilées  d'un  fil  doublé  &  cire* 
L'endroit  où  pafle  le  Vailïeau  ouvert  étant 
reconnu  ,  le  Chirurgien  palTéra  fon  égaille  par 
deiîous,  en  prenant  un  peu  de  chair  tout  autour 
afin  que  le  fil  ne  touche  point  le  Vailfeau  ^  parce 
qu'en  le  ferrant  on  le  pourroit  couper. 

Le  fil  étant  palfé  fous  Le  Vaiflèau  ouvert ,  011 
Ote  réguille  du  fil  ,  on  fait  un  double  nœud  en 
paffanc  deux  fois  un  des  bouts  de  fil  dans  le 
même  rond  ,  on  le  ferre  tant  qu'il  efl  ncccfîàire 
6c  enfuite  on  fait  le  nœud  coulant. 

Si  la  Playe  des  parties  charnues  qui  accom¬ 
pagnent  celles  du  Vailïeau  eft  grande  &  fans 
contLifion  5  on  la  panfcra  avec  des  remedes  qui 
procurent  une  prompte  réunion  ,  ainli  qu’il  efl: 
marqué  dans  la  quatrième  partie  cy  après.'  On 
appliquera  de  la  VelTe  de  Loup  en  poudre  fur 
le  Vaiflèau  ouvert  ;  outre  que  ce  remede  arrête 
le  fang  ^il  fert  encore  à  réünir  les  parties  divifées. 
On  appliquera  l'appareil  qui  fera  difpofé  fui- 
vaut  la  nature  du  lieu  màlade  ;  le  Blcflé  fe  tien¬ 
dra  couché  fans  faire  aucun  mouvement  violent, 
il  gardera  le  repos  autant  que  le  Chiriirgien. 
le  jugera  neceflaire. 

Un  Garçon  Armurier  de  cette  Ville  de  Roiien^ 
reçût  deux  coups  de  gamfà  la  partie  inferieure 
&  interne  de  la  Cuifle  droite, qui  lui  fifent  une 
Playe  triangulaire  dans  le  corps  de  l'Artere. 
Cruralle  :  il  accourut  chez  moy  pour  fe  faire 
panfer  ,  après  avoir  perdu  beaucoup  de  fang  dans 
l'efpace  du  lieu  où  il  avoit  reçû  la  bleflure  6: 
de  ma  maifon,  éloignez  l’un  de  l’autre  au  moins 
de  cent  pas.  Lorfque  le  Malade  fut  arrivé, 
je  ne  trouvai  pas  de  moyen  plus  court  que. 
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de  prendre  une  liziere  qui  lui  fervoit  de  Jarre¬ 
tière  ,  avec  laquelle  je  lui  fis  au  delîus  de  fa 
Playe  une  forte  ligature  ferrée  par  le  tourni¬ 
quet,  de  maniéré  que  le  fang  celfa  de  couler. 

Lorfque  le  fang  fut  arrête,  j’apprêtai  mon 
appareil  &  lui  appliquai  fur  la  Playe  des  com- 
prclfes  graduées  6c  trempées  dans  une  liqueur 
Stiptique  ,  compofée  de  deux  onces  de  fort  Vi¬ 
naigre  ,  d’un  gros  de  SafFran  de  Mars ,  d’autant 
de  Colcotar  6c  d’une  once  de  poudre  de  vefie  de 
Loup  5  par  delTus  ce  remede  j’y  appliquai  un 
bandage  convenable  ,  ôc  lui  lailfai  le  tourniquet 
fans  le  defFerrer  l’èfpace  de  cinq  à  fix  heures  , 
après  quoy  je  le  dclferrai  de  la  moitié^en  lailfant 
feulement  au  fang  la  liberté  de  circuler  foi- 
blement. 

Le  lendemain  j’ôtaî  le  tourniquet  fans  que  le^ 
fang  me  parut  dilpofé  à  fortir  par  la  Playe  que 
je  ne  découvris  que  le  troifiéme  jour  ,  fans  ce., 
pendant  ôter  la  première  comprelFe  que  j’avoi^ 
appliquée  fur  Touverturc  du  VailFeau  ;  je  la  laif- 
fai  encore  deux  jours  fans  la  lever  ,  je  penlai 
enfuite  la  Playe  extérieure  fuivant  l’ufage  ordi¬ 
naire  ,  Sc  au  bout  de  dix  jours  elle  fat  parfaite¬ 
ment  bien  guerie^ 

que  dans  les  Playes  des  VailFcaux  San¬ 
guins  il  faut  toujours  commencer  par  arrêter  le 
fang  J  foit  par  les  aftringeanrs ,  feit  par  la  liga¬ 
ture  ;  enfuite  on  fait  l’appareil  qui  convient  à  la 
partie  malade  pour  l’appliquer  defFus. 

Si  j’avois  commencé  par  aprêcer  l’appareil 
pour  la  playe  de  ce  Garçon  Armurier ,  il  feroic 
mort  avant  que  je  lui  eulFe  donné  aucun  Fecours, 
vu- qu’il  ne  lui  reftoit  du  Fang  que  pour  foutenir  fa 
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2,30  L*  Ÿeriuble  Chirurgie^ 

Si  les  Vaiiïèaux  étoienc  ouverts  proche  cîei, 
parties  tendineufes  ou  nerveufcs  ,  il  ne  faudroit 
pas  fc  fervir  d’aucunes  préparations  de  Vitriol  3^ 
à  moins  que  ce  ne  fut  du  Colcotar  -,  car  autre¬ 
ment  le  Vitriol  agilîant  fur  ces  parties  y  caufe- 
roîc  de  terribles  ravages  par  fon  irritation. 

De  toutes  les  Arteres  il  n’y  a  que  les  tempo- 
railes  q.ui  fc  peuvent  piquer  avec  fureté,  parce 
qu’elles  font  couchées  fur  le  Crâne  qui  les  com¬ 
priment  d’un  côté  &  le  bandage  de  l’autre  ,  en 
forte  qu’elles  fe  réüniffent  avec  facilité  ;  on  ne 
fait  point  de  ligature  pour  cette  operation  qu’on 
appelle  Artériotomie ,  parce  qu  elle  feroit  inutile. 

Pour  faire  cette  operation  le  Chirurgien  po- , 
fera  fon  poulce  ôc  fon  doigt  index  de  la  main 
gauche  fur  l’Artere  ,  tant  pour  l’affermir  que. 
pour  tendre  les  tegnmens  ,  afin' de  les  rendre 
plus  faciles  à  incifer  ;  il  prendra,  cnftiite  fa  lan* 
cette  avec  (a  main  droite  ,  il  la  plongera  entre, 
les  deux  doigts  de  fa  main  gauche  &  fur  le  corps, 
de  l’Artere,  afin  de  l’ouvrir  ;  l’endroit  le  plus  fa^ 
cile  cfi:  vis  à- vis  du  petit  Cantus  de  l’ociî. 

Lorfqu’on  aura  tiré  du  fang  autant  qu’il  en, 
fera  neceffaire ,  on  appliquera  fur  la  Playe  une 
comprefie  trempée  dans  l’eau  Stiptique  ,  &c  on. 
Pafiujcttira  par  le  moyen  d,’un  bandage  conve¬ 
nable. 

Les  maladies  propres  des  Arteres  font  comme, 
j’ay  déjà  dit  des  tumeurs  fanguines  qu’on  ap¬ 
pelle  Anévrifmes. 

ïl  y  a  deux  efpeces  d’Anévrifines  ;  fçavoir  , 
l’un  faux  &c  l’autre  vray.  L’Anévrifme  faux  efc 
lorfque  le  fang  eft  forti  du  corps  de  l’Artere 
qu’il  a  produit  une  tumeur  plus  ou^moins  grofie 
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foivant  qu'il  s’eft  écoulé  du  faug  par  Touver- 
ttire  du  Vaifleau  -,  ce  qui  eft  pour  l’ordinaire  la 
fuite  d’une  feignée  mal  faite  ^  dans  laquelle  oh 
a  piqué  TArcere. 

La  caufé  dès  Anévrifmcs  faux  eft  tout  ce 
qui  peut  ouvrir  l’Artere  Sc  caufer  l’écoulement 
du  fang  artériel  pour  former  une  tumeur. 

Le  vray  Anévrirme  eft  une  tumeur  fanguine 
faite  dans  le  propre  canal  de  TArtere,  ÔC  dont 
la  caufe  fe  trouve  dans  l’acrimonie  de  quelque 
liumeur  qui  a  rongé  la  tunique  intérieure  de  ce 
Vailfcau  ,  en  forte  que  les  feconftes  reïterées  du 
fang  ont  forcé  les  tuniques  extérieures  à  s’é¬ 
tendre  ^  de  maniéré  qu’il  s’eft  formé  comme  un 
efpece.de  cul  de  fac  ,  dans  lequel  le  fang  arté¬ 
riel  eft  entré  ,  pour  former  une  tumeur  qu’on 
appelle  Anévrifme. 

Dans  r  Anévrifme  faux  la  couleur  de  la  peaii 
eft  violette  ^  la  tumeur  n’a  point  de  battement 
apparent ,  elle  ne  cede  point  au  toucher ,  elle  n’a 
point  de  grolîeur  réglée  ,  &  enfin  elle  vient 
quelquefois  d’une  prodigieufe  grolfeur. 

Dans  rAnévrifmc  vray  les  tegümens  ne 
changent  point  de  couleur ,  la  tumeur  bat  com¬ 
me  l’Artere  ;  quand  on  la  prelfe  avec  le  doigt 
elle  difparoit  ^  revient  quand  on  leve  le  doigt 
hors  de  deftus  ;  fi  vieille  qu’elle  foit  elle  ne  paife 
jamais  la  groifeur  d’une  chateigne ,  ôc  le  fang 
'dont  elle  eft  formée  ne  laiffe  pas  de  circulcr^a-^ 
vcc  le  refte  de  fa  malfe. 

L’Anévrifme  faux  eft  plus  dangereux  que  le 
vray  ,  parce  que  ce  dernier  fc  peut  porter  très 
long-tems  ôc  meme  toute  la  vie  fans  autre  in¬ 
commodité  que  celle  de  porter  une  petite  tumeur* 
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ijt  La  Verkdhle  Chirurgie^ 

I  Le  grand  Anévrifme  faux  eft  plus  dange¬ 
reux  que  le  petit ,  d’autant  qu’il  contient'  plus 
de  fang, 

L’Anévrifnie  faux  qui  vient  dans  une  ca¬ 
vité  comme  celle  du  Crâne  ,  de  la  Poitrine  ou 
du  Bas  -  ventre  eft  abfolument  mortel  ,  parce 
qu’outre  que  l’operanon  eft  impoffibie  dans  ces 
fortes  d’endroits ,  c’eft  que  le  fang  qui  grofîîc 
aâ:uellement  la  tumeur  la  met  dans  un  état  qui 
la  contraint  de  crever  ,  ce  ‘qui  caufe  la  mort 
tout  fubitcement  au  Malade. 

Dans  la  cure  de  l’Anévrifme  faux  il  s’agit 
de  vuider  le^fang  de  la  tumeur  Ôc  de  faire  une 
ligature  à  l’Artere. 

Pour  cet  efFct  on  fera  aifeoir  le  Malade  fur 
une  chaife  ^  le  Bras  affeété  étendu  èc  tenu  par 
un  ferviteur.  On  commence  par  mettre  une 
comprefte  autour  du  Bras  ôc  au  dcfliis  de  la  tu¬ 
meur  ;  par  deifus  cette  compreltè  on  y  met  un 
carton  ,  une  ligature  Ôc  le  tourniquet. 

L’appareil  étant  preft  ,  on  ferre  la  ligature 
avec  le  tourniquet  ^  jufqu’à  ce  qu’on  voye  à  peu 
prés  que  le  fang  ne  puilfe  plus  pafter  par  Pou-^ 
vercure  de  l’Artere. 

Le  tout  dirpofé  de  cette  forte  le  Chirurgien 
prendra  d’une  de  fes  mains  le  Bras  malade  par 
le  côté  oppofé  à  la  tumeur  Sc  de  fon  autre  main 
dont  il  tiendra  une  lancette  à  abcès  ,  il/era  une 
ouverture  en  commençant  au  bas  de  la  tumeur 

finillaac  en  haut  fuivant  le  trajet  de  l’Artere; 
Foiiverture  étant  faite  on  dég[a2e  la  tumeur  de 
tout  le  fang  qu’elle  contient ,  ôc  on  coupe  les 
brides  qui  peuvent  s’y  rencontrer  par  l’ancien¬ 
neté  du  mal. 


La  t 
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'  La  Playe  étant  bien  nettoyée  on  fait  un  peu 
lâcher  le  tourniquet  pour  voir  dequel  endroit 
fort  le  fang  :  ce  qu’étant  reconnu  on  relTerre 
le  tourniquet  ôc  on  fepare  TArtere  du  Nerf  ÔC 
des  autres  parties  où  elle  peut  être  adhérante  , 
on  la  tient  fufpenduc  avec  une  Errhine,&:  on  palïc 
âedous  une  éguille  fans  pointe  ^  enfilée  d'un  cor¬ 
donnet  ciré  ,  avec  lequel  on  fait  un  double 
nœud, au  delfus  de  l’ouverture  de  l  Artère  ;  on 
met  fur  ce  double  nœud  une  petite  comprefTe 
fur  laquelle  on  fait  un  nœud  fimple  ôc  un  nœud  . 

coulant. 

‘  On  fait  enfuite  une  pareille  ligature  au  def- 
fous  du  trou  de  l’Arcere  ,  &c  on ‘coupe  ce  Vaif- 
feau  au  milieu  des  deux  lieatures. 

Lorfqü’on  eft  afluré  que  le  Sang  efl:  bien  ar-  Appareil 
rêté  on  lâche  le  tourniquet ,  on  remplie  la  Playe  de  l’Ané- 
de  bourdonnets  trempez  dans  la  liqueur  Sti-  vrirnie. 
ptique  5  rrjarquée  dans  robfervation  de  ce  Gar¬ 
çon  Armurier  cy-defTus  129  ,  on  les  couvre  de 
plumaceaux  trempez  dans  la  même  liqueur  ,  on 
met  par- delfus  des  comprelTès  autant  qu’on  le 
juge  à  propos  *,  car  comme  il  efi:  necefîaire  de 
faire  un  bandage  fur  cette  partie  ,  on  ne  le  fer- 
vira  point  d’emplâtre. 

Il  faut  que  les  comprelTes  foient  fendues  de 
maniéré  qu’elles  ayent  quatre  chefs  :  le  plain 
de  ces  comrrelfes  s’àpplique  delfus  la  Playe ,  les 
deux  chefs  fuperieurs  tournent  fur  &c  autour  dij 
Coude  5  &  les  deux  inferieurs  delïous  &  autour 
du  Coude  ;  le  Bras  fera  ployé  à  angle  droit  ôc 
■  bandé  d’un  bandage  un  peu  ferme. 

La  Playe  ne  fera  panlée  que  tous  les  deux 
jours  dans  le  CQ'mmencemcnt ,  la  faifant  fupureri*Anévrifœ^ 

,  G  g 


Varices, 


Remarque 
fur  ies  cau- 
fes  des  Va¬ 
rices. 


\. 


/ 

2-54  La  Veriuhie  Chimrpel  ^ 

avec  le  digeilif  ordinaire  ,  Ôc  on  fera  faire 
quel<|ucs  mouvemens  au  Bras  ,  crainte  de  TAn- 
ckilofe. 

Les  nourritures  doivent  être  liquides  dans  leâ 
premiers  jours  -,  le  ventre  du  Malade  ferà 
tenu  libre  par  Tadminifteation  de  quelques  re- 
medes^  Ôc  la  Playe  fera  panfée  une  fois  par  joüi: 
dans  la  fuite  comme  une  Playe  ordinaire. 

Les  Veines  le  turaeficht  par  la  dilatation  dé 
leurs  fibres  ôc  par  le  relâchement  de  leur  mertj- 
brane  ^  ces  (orteè  de  tumeurs  font  appelées  Va¬ 
rices  :  leur  caufe  eft  interne. 

Plufleurs  Auteurs  voulant  expliquer  la  caufé 
des  Varices  fe  trouvent  d’avis  contraires  ,  parce 
que  les  uns  admettent  les  acides  j  les  autres 
les  aifcalis  -,  les  autres  les  fouffres  ,  &c.  avec 
lefquels  ils  épaiciffent  là  fang  Ôc  empêchent  fa 
circulation. 

*  : 

Nous  fommes  fort  heureux  aiijourd’hùy  que 
la  Chyîiiie  nous  fournit  ces  termes  d’acides  , 
d’alkaHs  èc  de  fouiFres  ,  avec  lefquels  nous  ex¬ 
pliquons  ce  que  nous  ne  connoilïons  pas  ;  ainfi 
que  faifoient  nos  Anciens  ,  lorfqu’ils  admet- 
toient  leurs  faculcez;  dans  ce  qu’ils  ne  pouvoienc 
comprendre.  L’inrpe(0:ion  de  la  maladie  doit 
nous  faire  rcifouvenir  qu’il  y  a  dans  les' Veines 
des  Valvules  d’efpaces  en  efpaces  ,  fur  lefquel- 
les  une  partie  du  fang  s’arrête  plus  ou  moins  , 
fuivant  que  les  endroits  de  ces  Valvules  font 
difpofez  à  s’étendre. 

On  voit  parfaitement  bien  que  ces  tumeurs 
(ont  efpacées  de  diftance  en  diflance  ,  ôc  placées 
forces  Valvules, 

5i  !â  maladie  dépendoit  de  l’épaiiTeur  du  iàng. 


/ 
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il  cft  confiant  qu*il  ne  pourroit  palFer  dans 
les  ramifications  capillaires  tant  des  Arteres 
que  des  Veines  ,  de  forte  qui!  cauferoit  des 
obftrudlions  dans  tomes  les  extrémitez  de  ces 
Vaiireaux.  D’ailleurs  s’il  écoit  vray  que  ce  fut 
la  groffiereté  du  fang  qui  caufât  cette  maladie, 
les  Veines  commenccroient  à  devenir  grolTes  dés 
leurs  racines  ,  &  continueroient  de  même  juf- 
qu’au  plus  gros  de  leur, tronc ,  fans  que  le  fang 
pût  circuler  davantage  par  une  nouvelle  circu¬ 
lation. 

On  peut  dire  afTurement  que  le  fang  efl  plus 
abondant  que  groflier  dans  cette  maladie*  &  que 
ne  circulant  pas  fi  vite  dans  les  Veines  que  dans 
les  Artères  ,  une  partie  s’arrête  fur  les  Valvules, 
difpofées  de  maniéré  qu’elles  permettent  l’en¬ 
trée  au  fang ,  &  empêchent  fon  retour  vers  les 
extrémitez  ,  de  forte  que  le  fang  amafié  fur 
CCS  Valvules  forme  des  tumeurs  plus  ou  moins 
grolfes  ,  fuivant  que  ces  endroits  de  Veines  fe 
dilatent  &  s’élargiirent  pour  contenir  du  fang  : 
Si  ce  n’étoit  ces  Valvules  fur  lefqiielîes  le  fang, 
s’arrête  ,  les  veines  feroient  d’égale  grofieuc 
dans  leur  trajet  ,  à  proportion  du  diamètre 
qu’elles  doivent  avoir  dans  chaque  partie. 

Les  Jambes  font  plus  fujetees  à  ces  maladies 
que  les  autres  parties  du  corps  ,  parce  que  le 
fang  a  de  la  peine  à  remonter  contre  fon  propre 
poids  ,  pour  peu  que  les  endroits  valvullenx 
ayent  de  la  dirpoficion  à  s’élargir,  une  partie  du 
fang  s’y  arrête ,  pendant  que  l’autre  partie  cir¬ 
cule. 

Ces  tumeurs  font  violettes ,  par  rapport  au 
fang  qu’elles  contiennent.  On  a  prétendu  que 
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Là  Vêtit ahle  Chirurgie'. 

cette  maladie  étoit  falutaire  plutôt  qae  dange- 
reufc  ,  de  que  leur  guéri  Ton  occafionnoit  la  Ma¬ 
nie  -,  parce  qu'au  raport  de  quelques  Auteurs 
Marius  devint  Maniaque,  après  qu’on  lui  eut 
guéri  Tes  Varices.  -  , 

Moyens  Dans  la  cure  des  Ya^rices  on  a  coutume  de 
propofez  les  frotter  avec  l’huile  de  laurier  ou  celle  de  vers 
pour  guérir  jg  terre  ,  ce  qui  n’a  pas  un  fort  grand  efFet. 
les  Varices,  Praticiens  d’aujourd’huy  fe  fervent  d'une 
éguilc  d’or  ou  d’argent  avec  laquelle  ils  pU 
quent  ces  tumeurs  pour  en  vuider  le  fang  ^  cette 
operation  cft  d’un  foible  fecours  dans  la  >  cure 
de  cette  maladie.  Suppofons  pour  un  moment 
que  ce  fang  contenu  dans- ces  VailFeaux  dilatez 
fe  vuide  ^  il  eft  conftant  que  la  nature  qui  en 
fournit  tous  les  jours  de  nouveau, les  remplit ,  6c 
fait  renaître  la  maladie  autant  de  fois  qu’on  la 
'  croit  guerie  ;  ainfi  tâchons  de  la  détruire  par 
^  une  autre  pratique.  *  . 

Maniera  toutes  les  Veines  de  la  Jambe 

de  guérir  les  foienc  toutes  attaquées  de  tumeurs  variqueufesj  ' 
Varices ians  quand  il  s’en  trouveroit  trois  ou  quatre  de  ma- 
recidives.  q^des  ,  il  y  en  refteroit  encore  autant  qui  fe-*. 

roient  bien  leurfonétion  ;  dans  ce  cas,  il  faut 
faire  la  ligature  des  VaiiTeaux  variqueux  avec 
une  éguille  courbe  ^  enfilée  d’un  fil  doublé  8c 
ciré.  Pour  cet  effet  il  faut  que  la  ligature  fok 
faite  au  deflous  des  tumeurs  ,  afin  de  les  ouvrir 
avec  une  lancette  ,  en  faifant  l’ouverture  auiïi 
longue  qu’on  le  jugera  à  propos. 

Appareil  s’étant  écoulé  par  le  moyen  de  ces 

pour  les  Va-  ouvertures  ,  on  panfera  les  Playes  avec  le  dige- 
rices.  ftif  ordinaire  pour  les  faire  fupurer.  Le  Malade 

gardera  le  lit  de  ne  fe  nourrira  que  d’ali  mens  li- 
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iquides  afin  de  maintenir  la  fluidité  du  fang  :  s’il 
eft  trop  abondant  on  pourra  feigner  le  Malade 
autant  que  fon  âge  ^  fes  forces  &  Ton  tempéra¬ 
ment  le  (courront  permettre  ,  on  aoraToin  de  lui 
tenir  le  ventre  libre  ,  6c  on  fera  fon  poffible 
pour  éviter  la  fièvre. 

^  J’ay  obfervé  ecete  pratique  avec  bon  fuccez^ 
6c  je  croy  qu’il  n’y  en  à  pas  'd’autre  pour  parfai¬ 
tement  bien  guérir  cette  maladie, 

■  Après  avoir  traité  des  Operations  qui  fc  font 
fur  les  Vaiflèaux  Sanguins  pour  la  guéri  fon  des 
maladies  qui  les  attaquent ,  il  eft.  necelîaire  de 
traiter  à  prefent  de  celle  qu’on'  pratiqué  aux  Vei? 
nés  pour  la  guerifon  ou  pour  le  loulagemenc  des^ 
autres  parties  ‘d’un  corps  malade  ‘  ou  enfin  pour 
conferver  la  fanté  de  ceux  qui  fe  pdrtent  bien. 

'Cette  Operation  qu’on'  appelle.  Seignée  eft 
plus  frequente  dans  la  Pratique  de  Chirurgie 
que  toutes  les  autres  Operations  ^  6c  quoiqu’on 
la  regarde  comme  une  chofe  qui  ne  dépend  pas 
d’une  grande  capacité  ;  j’ofe  cependant  dire 
qu’elle  eft  commune  à  la  vérité  ;  mais  àmêmcr 
tems  je  dis  qu’elle  .eft  la  plus  délicate  6c  la  plus 
dangereufe  de  toutes  les  Operations  de  Chirur¬ 
gie  dans  certains  fujets. 

La  Seignée  eft  uneincifion  de  Veine,  artifi¬ 
ciellement  faite  pour  donner  iiruë  au  fang ,  afin 
de  rétablir  un  corps  malade  ou  le  conierver 
dans  la  fanté  naturelle. 

L’Operation  de  la  Seignée  fe  peut  exercer 
fur  toutes  les  Veines  qu’on  voit  à  l’exterieur  du 
corps  ^  pourvû  qu’elles  puiftent  fournir  du  fang 
autant  qu’il  en  eft  necelîaire  ;  c’eft  pourquoy  il 
eft  bon  de  choifir  un  Yailfeau  qui  ne  loit  point 
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cmbarrallant  ny  pour  le  Malade,  ny  pour  le, 
Chirurgien.  ^ 

Toutes  les  Seignées  qu’on  pratique  à  la  Face 
me  paroifîènt  inutiles  ^  parce  que  les  Veines  de 
cette  partie  vont  toutes  fe  rendre  dans  la  JugUj. 
laire  externe  qja’on  peut  piquer  avec  plus  de  fa¬ 
cilité  ;  la  Seignée  doit  avoir  plus  d’effet  dans  un 
tronc  confiderable  que  dans  une  petite  branche. 

D’ailleurs  ,  c’eft  que  toutes  les  affeékions  de  la 
Tête,  pour  lefquelles  on  ordonne  ces  fortes  de, 
Seignécs,ne  font  point  à  l’exterieur  :  au  contraire 
elles  font  toutes  internes  ,  puifqu’elles  dépen¬ 
dent^  ou  de  la  maladie  des  efprits  ou  de  la  gran¬ 
de  quantité  du  fang  qui  circule  dans  le  Crâne, 
de  forte  que  le  battement  des  Arteres  qui  fç 
trouvent  dans  cette  capacité  ,  incommode  les 
Méninges  qui  font  d’un  fentiment.  très- exquis. 

L’iffuë  du  fang  des  Veines  de  la  Face  ne  di¬ 
minue  point  celui  qui  circule  dans  le  Crâne 
plus  promptement  que  celui  qui  pourroit  forcir 
du  Bras  ou  du  Pied  ;  il  ne  diminue  d’abord  que 
celui  qui  arrofe  le  Vifage  &  les  parties  voifincs 
pour  aller  enfuite  fe  ^rendre  au  Cœur  comme 
celui  des  extréraitez  ,  afin  d’y  être  renouvelé 
renvoyé  à  toutes  les  parties  du  Corps  par  une 
nouvelle  circulation. 

Ceux  qui  voudront  objeffer  contre  ce  fyfté- 
me  diront  fans  doute  que  le  bon  fuccez  qu’on  a 
vu  de  tout  tems  de  ces  differentes  Seignées  a 
fait  continuer  l’ufage  de  les  ordonner  &  de  les 
pratiquer. 

Si  on  fe  reprefente  que  par  la  circulation  le 
fang  d’une  partie  paiïe  dans  une  autre ,  qu’il  ne 
forme  qu’une  meme  maffe,  qui  circule  fans  cclïè 
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pour  la  vie  de  TAnimal ,  qu  il  revient  toujours 
auCccur  comme  à  fa  fourcc,  après  avoir  nourri 
toutes  les  parties  dans  Icfquclles  il  a  palTé  ;  qu’on 
ne  fait  les  Seignées  que  pour  diminuer  la  malle 
du  faAg  qui  paroîc  mauvaife  ,  ou  pour  en  du 
tninuerla  quantité  qui  cmpechc  fa  libre  circu¬ 
lation  ^  on  verra  fans  doute  que  les  Seignées 
ne  peuvent  diminuer  le  fang  qui  fe  trouve  dans 
une  partie,  fans  diminuer  fa  maflè  qu’un  lieù 
d’élcètion  efl  bien  inutile  Ôc  fouvent  cinbarairant 
pour  un  Chirurgien. 

Cecy  reconnu,qu’importe-t’il  de  tirer  du  fang 
par  un  endroit  ou  par  un  autre  ,  pourvu  qu’on  cri 
dre  fuffifamment  pour  guérir  la  maladie  ou  pour 
conferver  la  fanté  ,  qui  font  les  feules  occafîons 
pour  Icfquclles  les  Seignées  font  légitimement 
ordonnées.  Un  homme  par-exemple  qui  avoic 
une  Erehpelle  très- grande  à  la  Jambe  &  qui 
ne  ccdoit  point  aux  remedes  qu  on  a  coutume 
de  mettre  en  pratique  dans  ces  maladies ,  en 
fut  délivré  par  un  copieux  flux  de  fang  qui  îuy 
furvint  par  le  Nez,  en  forte  que  le  lendcmaiit 
i’Erefipelle  fe  trouva  parfaitement  bien  guerie* 

Quoique  je  fade  voir  allez  clairement  que  le 
lieu  d’éleédon  cil  inutile  dans  l’Operation  de  la 
Seignée  ,  je  ne  veux  pas  m’oppofer  k  Tordre 
qu’on  a  toujours  gardé  dans  la  Médecine  ,quicft 
àupurd’huy  li  bien  pratiquée  en  France.  Cette 
penféc  ni’cll  venue  iorfque  je  faifois  des  refle- 
!  xions  fur  le  cours  du  Sang,  fur  fa  didribution, 

!  fur  Ton  retour ,  fur  fes  alterations  &  fur  fon  éva- 
!  cuation  :  Je  joint  cette  penféc  à  mon  chef- 
i  d’oeuvre  que  je  donne  au  Public  ,  j’en  ladle  la 
!  décifion  àia  Page  prudence  des  Phiiîciens  ,  des 
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Médecins  &  des  Chirurgiens  plus  habiles  que 
moy  dans  ces  matières  ,  &  le  plaifir  à  chacun 
d*en  croire  ce  qui  lui  plaira,  ,  .  r 

■  Dans  toutes  les  Seignées  qii’on  peut  faire  il 
faut  toujours  commencer  par  aprêter  Tappareil, 
qui  confifte  en  une  bande  large  de  deux  travers 
de  doigt  6c  longue  à  proportion  de  la  partie  fur 
laquelle  on  veut  opérer ,  &:  en  un  comprefïe  de 
linge  fin  à  demi  il  ré  ^  afin  qu’il  foit  plus  doux.  > 
Dans  la  Seignée  dii  Bras  &  dans  celle  du  Pied 
on  fe  fert  de  ligature  pour  faire  groiïîr  les  Vei¬ 
nes  ;  mais  on  ne  s*en  fert  point  au  Col  pour  la 
Seignée  de  la  Jugulaire  externe  ,  parce  que  fi  on 
s’en  fervoit  la  refpiration  fetoit  empêchée. 

Si  on  veut  feigner  la  Jugulaire  externe^il  faut 
prendre  un  petit  ruban  de  foye  ou  en  fa  place 
une  ligature  étroite  :  nouer  les  deux  bouts  en^ 
femble  ,  la  palfer  au  Col  comme  fi  c'écoit  la 
bande  qu’on  apelle  le  coiier  que  l’on  applique 
à  ceux  fur  lefquels  on  a  fait  l’operation  de  la 
Taille  .;  onÿ  fait  eiifuite  un  nœud  proche  de  la 
Trachée- Artere  fans  ferrer  ce  canal.  Un  fervi- 
tcur  ou  le  Malade  avec  une  de  fes  mains  tirera  i 
cette  ligature  en  bas ,  en  la  tenant  par  Tance  qui 
pend  fur  fa  Poitrine.  Par  ce  moyen  la  ’fpiration 
iTeft  point  empêchée  ,  les  deux  Jugulaires  fe 
gonflent  &  avec  une  lancette  bien  tranchante 
on  incifera  en  long  celle  de  laquelle  on  voudra 
tirer  du  fang.  .  | 

Lorfqu’on  aura  tiré  du  fang  autant  qu’il  tn 
fera  befoin^foit  dans  des  palettes  ou  quelqu’autre 
vaiifeau  ;  on  ôtera  le  Cordon  ;  Sc  on  pincera  i 
lestegumens  avec  deux  doigts  proéher  de  laPlaÿe  j 
pouE  la  fermer  de  empêcher  Tifiuc  du  fang  ;  de  j 

l’autre  | 
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r'autrc  main  ôn  prendra  la  comprell'e  mouillée 
d’eau  fraîche  ,  d’un  côté  de  laquelle  on  nettoyera 
la  Playe  ;  &c  l’antre  côté  de  cette  comprelîè 
qui  relie  propre  fera  appliqué  delfiis  ,  où  elle 
fera  tenue  fujecte.  On  prendra  enfuite  une 
bande  de  qùàtre  doigts  de  large  &c  d’une  demie 
aulne  de  long  ;  on  pofera  le  milieu  de  cette 
bande  fur  le  haut  de  la  Tête  ,  de  maniéré  que 
les  deux  bouts  tombent  l’un  fur  la  comprelfe  Sc 
l’autre  fur  le  côté  oppofé. 

On  prend  enl^uite  une  fécondé  bande  large 
aulli  de  quatre  doigts  &:  alFez  longue  pour  faire 
fept  ou  huit  circulaires  autour  du  Col, en  pallant 
fur  la  Play  e  :  on  attache  cette  bande  où  elle  fi¬ 
nit  J  on  reieve  enfuice  les  deux  bouts  de  la  fuf- 
bande  qui  pendent  fur  les  Epaules  ,  ôr  on  les 
attache  fur  la  tête  pour  empêcher  que  la  bande 
circulaire  ne  s’abaifTe  5  ce  bandage  eft  nommé 
contentif  du  Col. 

Si  la  Jugulaire  écoit  menue  Sc  qu’on  ne  pût 
l’ouvrir  en  long  ,  on  l’inciferoit« en  travers.  Les 
Vaifleaux  s’ouvrent  en  trois  maniérés  ;  fçavoir , 
les  gros  en  long  ,  les  moyens  obliquement,  de 
les  petits  en  travers  ^  cecy  efl  une  réglé  generale 
à  laquelle  on  doit  s’attacher. 

La  Seignée  qu’on  fait  au  Bras  efl  la  plus  en 
ufage  Sc  la  plus  pleine  de  danger.  Avant  que  de 
faire  la  ligature  il  faut  bien  prendre  garde  à  la 
route  de  l’Artere  qui  efl  ordinairement  fous  la 
Veine  nommée  Bahlique. 

Il  faut  aulîi  prendre  garde  au  tendon  du  Muf- 
clc  Biceps  qui  fe  trouve  fous  la  Médiane  ;  ce 
tendon  fi  dangereux  donne  origine  à  une  Mem¬ 
brane  tendineufe  fort  large  qui  fe  trouve  dans  le 
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ply  du  Coude  ,  &  de  laquelle  j’ay  parlé  dans 
la  Myologie  cy-  deffus. 

Lorfqu’on  a  le  malheur  de  piquer  une  de  ces 
parties  ^  il  en  arrive  de  grands  accidents  5  tels 
font  rAnévrifme  èl  la  Convulfion. 

Si  le  tendon  a  été  piqué  ,  le  Malade  a  dû  ref- 
fentir  une  grande  douleur  au  moment  de  l’Ope¬ 
ration.  Peu  de  tems  après  la  piqueure  le  tendon 
fe  gonfle  ^  l’inflammation  furvienc  au  Bras  ma¬ 
lade  5  il  fort  une  matière  blanchâtre  par  fou  ver» 
ture  5  ce  qui  oblige  fouvent  à  dilater  la  Playe  , 
tant  pour  donner  iflue  au  pus ,  que  pour  aplf- 
quer  des  rernedes  avec  plus  de  facilité. 

Le  Thrombus  &  l’Echimofe  peuvent  encore 
arriver  par  la  faute  du  Chirurgien.  Le  Thrombiis 
arrive  quand  l’ouverture  de  la  Veine  efl:  plus 
grande  que  celle  des  tegumens  ,  ce  qui  caufè 
une  tumeur  formée  par  le  fang  qui  s’amafle 
delTous  ;  ce  fang  ne  peut  forcir  aifez  vice  ^  d’au¬ 
tant  que  l’ouTerture  des  tegumens  cft  plus  pe¬ 
tite  que  celle  du  Vaifleau. 

Il  y  a  des  Thrombus  qui  viennent  d’une  pré- 
digieufe  grofleur  &  qui  épouventent  fort  le  Ma¬ 
lade  :  Il  y  en  a  qui  fupurem  faute  de  pouvoir  fe 
refoudre  ^  cecy  arrive  par  la  quantité  du  iang 
qui  s’y  efl:  amafle. 

L’Echimofe  efl:  un  fang  épanché  fous  la  Peau 
par  la  comprefîîon  des  doigts  ,  ou  parce  qu’il 
s’y  efl  écoulé  quelques  goûtes  de  fang  ;  ce  qui 
rend  la  Peau  livide  êc  enfuite  jaunâtre  quelques 
jours  après  la  Seignée. 

Pour  ne  pas  piquer  l’Artere  ,  il  faut  s’afluret 
de  l’endroit  par  oi\  elle  pafle  avant  que  de 
mettre  la  ligature ,  6c  voir  fl  elle  efl  profonde  ou 


Matad.  des  Vai(f-  Sang.  111^  Part.  145 

foperficielle  ;  fi  elle  efl:  profonde  il  n*y  a  rien  à, 
craindre  ,  mais  fi  elle  cft  fiiperficicUc  il  fauc 
prendre  les  autres  Veines  preferabkmenc  à  la 
Bafilique. 

Si  par  malheur  on  avoir  piqué  FArtere  (  ce  Ce  qu*il 
qui  fe  connoît  par  la  virelTe  du  fane ,  par  Ton 
faurillemenc  &  par  la  couleur  vive  ôc  éclaunte)  pAr- 

&  que  l’ouverture  fut  alfez  grande  pour  ne  pas  terc. 
caufer  de  tumeur  ,  il  faudroit  laiffer  couler  du 
fang,  jufqji’à  ce  que  le  Malade  tombât  en  Sin- 
cope.  Dans  ce  moment  le  cours  du  fang  fe  ra¬ 
lentit  5  &c  l’on  peut  facilement  faire  un  bon, 
bandage  fur  la  partie  malade.  Dans  ce  cas  on 
prendra  des  comprefies  graduées  &  trempées 
dans  l’eau  Stiptique  ,  on  les  appliquera  fur  la, 

Playe  ,  &c  d’une  bande  large  à  Fordinaire  ôc  lon¬ 
gue  de  deux  ou  trois  aulnes  ,  fuivant  la  grolFeur 
du  Bras  malade  ^  on  fera  un  bandage  ferré  ÔC 
on  ne  lèvera  l’appareil  qu’au  bout  de  cinq  ou. 
fix  jours. 

Lorfquc  les  forces  du  Malade  feront  revenues  ' 
on  le  feignera  du  coté  oppofé  ^  afin  de  diminuer 
la  quantité  du  fang  qui  pourroic  forcer  FArtere 
à  fe  r’ouvrir  ;  le  Malade  gardera  le  lit  ,  ou  du- 
moins  il  tiendra  fou  Bras  en  écharpe  pendant 
tout  ce  tems. 

Si  Fouverturc  de  FArtere  étoit  petite  ôC  que 
le  fang  ne  pût  pas  bien  forcir ,  le  Bras  devien¬ 
drait  trcs>gros  par  l’écoulement  du  fang  qui, 
s’épandroic  dans  les  chairs  ôc  fous  les  tégumens; 
pour  lors  il  faut  défaire  la  ligature  ôc  lailîer  fei- 
gner  le  Malade  autant  qu’il  pourra  feigner  :  Si 
les  comprefies  Ôc  le  bandage  ne  peuvent  être  uti¬ 
les  dans  cette  occafion  ,  il  faut  faire  l’operation 
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de  i’Anévnfme,  a  n.fi  qu'il  ed:  enfeigné  ci  defTuSw 

Si  le  Tendon  ou  Ton  cxpenfion  a  été  piqué  Sc 
qu’il  ne  furvienne  qu’une  enflure  au  Bras  ,  on  y 
fera  une  bonne  embrocation  avec  partie  égale 
d’eau  de  yic&  d’buile  rofat  chaud  &  battus  en- 
fcmble.  Si  on  a  été  contraint  de  dilater  la  Playc 
on  fe  fervira  du  digeflif  jfî’mpîe  pour  îa  faire  fu- 
piirer,  &  on  y  fera  également  i’embrocation  j  on 
la  fera  auffi  aux  Echimofes. 

A  l’égard  des  Thrombus ,  on  fe  contente  de 
moüilîer  une  compreffe  dans  l’eau  fraîche  ;  oii 
met  dedans  un  peu  de  fel  pour  réfoudre  la  tu¬ 
meur  &  Tempêcher  de  fupurer. 

^  Outre  tous  ces  accidents, il  y  en  a  encore  d’au¬ 
tres  qui  arrivent  de  la  part  du  Malade  y  tels  font 
la  Sincope  ,  îa  Lipotimie ,  l’I^itemperie  jl’Apo- 
ftéme  5  la  difficulté  de  guérir  la  Piaye  ,  la  Flu¬ 
xion  &c  l’Inflammation  :  les  deux  premiers  acci¬ 
dents  arrivent  au  moment  de  FOperatipn  ,  &  les 
autres  arrivent  quelques  jours  après  ;  c’eft  la 
rnaiivaife  dirpofidon  du  fnjet  quieneft  la  caufe. 

Le  Chirurgien  connoît  que  le  Malade  efl: 
tombé  en  Sincope  ,  lorfqu’aprés  s’étre  plains 
d’un  tintement  d’oreille  ,il  baailîe  ,  il  vomit  , 
Ton  teint  devient  blanc  ,  il  perd  tous  Tes  fens  & 
toutes  Tes  forces  comme  s’il  écoit  mort  :  dans 
ce  rnpment  il  faut  prendre  de  l’eau  fraîche  Sc 
Îuî  jeteer  au  vifage  ,  lui  faire  fentir  du  fort  vi, 
naigrCjOu  enfin  de  l’eau  de  la  Reine  d’Hongrie. 

Dans  la  Lipotimie  le  Malade  tombe  en  dé¬ 
faillance  de  toutes  fes  forces  ,  &  cependant  il 
parle  &  entend  parler  ,  il  voit  tout  ce  qui  fe 
pafîc  autouç  de  luy  fans  fe  poiiypic  prefquc  re» 
§nucr. 
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,  J  ay  dit  cy  -  delfus  qu’il  falloit  s’alTurcr  du  Ce  q«®iî 
lieu  de  TArtere  6c  du  Tendon  avant  que  de  faire  a- 
mettre  la  ligature  au  Bras ,  parce  que  li  on  at-  feii^ner  Ifl 
tendoit  qu’elle  fur  mile  elle  empêcheroit  le  bat-  Bras* 
tement  de  B  Artère  ,  èc  par  là  on  ne  fentiroit 
pas  le  lieu  où  elle  pafTe  ^  le  tendon  fe  connoî't 
par  fa  dureté ,  &  fe  trouve  tous  la  A^lediane  plus 
pu  moins  profondément. 

Avant  que  de  faire  cetw  Operation  ,  il  faut  Maniéré 
comme  j’ay  déjà  dit  aprêter  Tappareil  tout  prêt^  de  feigner 
il  confîfte  en  une  ligature  ,  une  bonne  lancette  ,  Bras, 
des  palettes  ,  une  bande,  une  comprelTe  ^  de 
Beau  fraîche  6c  de  la  chandelle  allumée  Ci  l^e 
jour  ne  convient  pas. 

Le  Malade  étant  adïs  ou  couché  ,  fuivan.t 
que  l’état  de  la  maladie  le  pourra  permettre,  le 
Chirurgien  lui  prendra  la  main  6c  la  mettra 
fous  Ion  aiirelie  y  il*  relèvera  la  manche  de  f^ 
chemife  jufqu’au  milieu  du  Bras  ,  de  fon  doigt 
Index  ^  il  s’alî'urcra  de  l’Arccre  6c  du  Tendon 
pour  en  éviter  les  périls  ,  6c  mettra  fa  ligature 
deux  travers  de  doigt  au  deiîus  de  l’endroit 
qu’il  voudra  piquer. 

Si  c’eft  le  Bras  droit  qu’on  veut  feigner,  îç 
Chirurgien  l’empoignera  avec  fa  main  gauche  , 
de  maniéré  que  fon  poulcc  foit  exadement  fut 
le  Vailfeau  qu’on  veut  piquer  ,  pour  l  empêcher 
de  rouler ,  6c  pour  afFermir  les  tegiimens  fous  la 
lancette  qu’on  doit  tenir  ouverte  à  fa  bouche. 

Le  tout  étant  di fpofé  de  cette  forte  ,  le  Chi¬ 
rurgien  prendra  fa  lancette  avec  fa  main  droite, 
en  la  tenant  avec  le  Poulce  Sc  l’Index  ,  6c  ap¬ 
puyant  l’cxtréniicé  des  autres  doigts  fur  le  Bras 
dcdôus  de  l’endroit  qu’il  veut  piquer ,  il  la 
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plongera  dans  le  Vailîeau  qu’il  aura  choifi'  en^ 
tre  ia  ligature  &  fon  pouice  :  fi  la  ponâ:ion 
point  fait  Touverturc  ^'ez  grande ,  il  fera  une 
petite  levée  en  retirant  fa  lancette  afin  de  l’a¬ 
grandir. 

Plus  l’ouverture  efl:  grande  &  moins  le  fang 
fort  vite  ,  il  faut  qu’elle  foit  proportionnée  au, 
Vailfeau  J  fi  le  fang  ne  vient  pas  bien  ,  il  faut 
donner  quelque  chofe  de  rond  dans  la  main  du, 
Malade  ,  pour  le  faire  tourner  avec  les  doigts  , 
afin  d’exciter  le  fang  à  venir. 

Lorfqu’il  en  efi:  forti  une  quantité  fiiffifante, 
on  Qte  la  ligature,,  on  pince  les  tegumens  avec^ 
les  doigts'  Index  &  du  milieu  ,  on  les  tire  un 
peu  en  haut  pour  fermer  la  Playe  ,  qu’on  cf- 
fuye  propre  ment. 

On  met  enfuite  fur  la  Playe  la  comprclTe. 
trempée  dans  l’eau  fraîche  ^  on  l’afiujettit  avec 
le  doigt  Index  6c  celui  du  milieu  de  la  main 
droite  ^  en  tenant  le  Bras  de  maniéré  que  le 
pouice  foit  derrière  l’av^ant-Bras ,  pour  fervir  à, 
tenir  un  chef  de  la  bande  qui  doit  être  large  de 
deux  travers  de  doigt,,  &  longue  d’une  aulne, 
avec  laquelle  on  fera  plufieurs  ki  dans  le  ply,, 
du  Coude  en  pafiant  fur  la  comprellè  ,  on  fait 
un  renverfé  avec  le  bout  qu’on  tenoic  fous  le 
Pouice,  6c  on  noue  les  deux  bouts  derrière  le 
Bras  au  dclFous  du  Coude. 

Nota^(\\itÇ\  c’eft  le  Bras  gauche  qu’il  fautfei- 
gner  ,  il  faut  que  la  main  gauche  du  Chirurgien 
agilTc  6c  qu’elle  fafie  ce  que  la  main  droite  a 
fait  dans  la  Seignée  du  Bras  droit  ;  il  faut  aufiî 
que  la  main  droite  fafie  dans  cette  occafion  ce  que 
la  gauche  a  fait  dans  la  Seignée  du  meme  Bras, 
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Il  y  a  des  Praticiens  qui  font  des  fridions  fur 
l’endroit  qu’il  faut  piquer  ,  pour  moy  je  n’en 
fais  point  :  Je  fais  gonfler  le  VaiiTeau  par  un 
feul  coulé  de  ma  main  depuis  le  bas  de  l’avant- 
Bras  jufqu’à  l’endroit  où  je  dois  mettre  mon 
Poulce  peur  tenir  le  Vaifleau  fujet. 

Si  le  Vaiflèau  cft  profond  par  rapport  à  là 
grofleur  du  Bras  &  à  la  quantité  de  graiîFe  qui 
peut  fe  rencontrer  à  cette  partie ,  on  le  piquera 
îî-tôt  qu’il  fera  aperçû  ,  parce  que  fl  on  retardoit 
à  le  piquer  il  s’enfonccroic  dans  la  graillé  par 
la  comprcflion  de  la  ligature.  Plus  on  s’opiniâtre 
à  le  chereber  ,  &c  moins  on  le  trouve  5  de  fortè 
qu’on  eft  contraint  d’oter  la  ligature  pour  pren¬ 
dre  l’autre  Bras  ,  ou  pour  attendre  que  les  Vaif- 
feaux  ayent  repris  leur  place  naturelle. 

Il  n’y  à  point  d’accidents  à  craindre  dans  la 
Seignéc  du  Pied  ,  à  moins  que  ce  ne  foit  au  def- 
fus  de  la  Malléole  interne  ,  où  fl*  perd  un  ra¬ 
meau  de  Neif  &  où  le  Pcriofle  du  Tibia  eft  pro¬ 
che  de  la  Saphene  -,  fl  on  pique  fes  deux  parties 
l’inflammation  V  flirvient. 

Lorfqu’on  trouve  de  bons  Vaiüeaux  Sc  que  le 
Pied  dé  la  Perfonne  qu’on  veut  feigner  efl:  re¬ 
couvert  de  tegumens  tendres  ,  on  les  peut  pi¬ 
quer  fans  le  tremper  dans  l’eau.  Si  on  fe  fert  du 
fecours  de  l’eau  ,  ce  n’efl:  que  pour  faire  paroître 
les  Vaifléaux  par  le  moyen  de  la  chaleur  &  pour 
rendre  les  tegumens  plus  faciles  àincifer  ;  car 
àu  flirplus  l’eau  chaude  n’eft  pas  d’un  grand  fc- 
cours  ;  au  contraire  c’efl:  un  embaras  duquel  6n 
peut  parfaitement  bien  fe  palfer  :  De  plus ,  quand- 
onieigne  le  Pied  fans  le  tremper  dans  l’eau  ,on 
efl:  en  état  de  meflirer  le  fang  dans  des  paletteg 
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ainli  qu*on  le  fait  aux  Seignées  du  6ras. 

Sile  Vailfeau  ne  paroîc  pas  d<:  q le  les  tégiii 
mens  foienc  durs  >  on  fera  tremper  le  Pied  dans 
l’eau  chaude  ,  de  maniéré  que  îé  Malade  puille 
l’endurer  ïans  fe  brûler  5  il  faut  que  l’eau  palTe 
les  Malléoles  de  trois  ou  quatre  doigts. 

Lorfque  le  Pied  aura  trempé  fyfEfamment  on 
fera  l’Operation  :  Pdur  cet  effet  il  faut  que  le 
Chirurgien  foit  alîis  face  à  face  du  Malade  ÔC 
fur  un  iîcge  beaucoup  plus  bas  que  le  lien  ;  il 
mettra  un  linge  en  plufieurs  doubles  fur  fe  s  ge¬ 
noux  ,  avec  Icqüel  il  prendra  le  Pied  du  Malade 
pour  le  pofer  fur  le  genouil  oppofé  à  la  main  , 
avec  laquelle  il  veut  operer  j  il  effuyera  ce  Pied 
avec  le  linge  qu’il  a  mis  fur  fes  genoux  ,  Sc  met¬ 
tra  fa  ligature  deux  doigts  au  deffus  de  l’endroit 
qu’il  veut  piquer  :  la  ligature  étant  mife  on  fait, 
fléchir  le  pouice  du  Pied  ^  afin  de  faire  tendre 
les  tegumens. 

Si  c’eft  le  Pied  droit  qu^on  veut  feigner  ,  oii  le 
met  fur  le  genouil  gauche  ,  on  met  le  Pouice 
aufîi  de  la  main  gauche  fur  le  Vailîèau  deux  où 
trois  doigts  au  deffous  de  la  ligature  ,  en  em¬ 
poignant  le  Pied  avec  le  reflc  de  la  main  pour 
le  tenir  ferme  fur  le  genouil  ,  &  de  la  maiii 
droite  on  prend  la  lancette  ouverte  qu’on  tient 
à  la  bouche  ,  avec  laquelle  on  incifera  le  Vaif- 
feau  au  delîbus  de  la  Malléole  interne  ,  en  ob- 
fervant  les  memes  chofes  marquées  a  la  Sei*. 
gnée  du  Bras  cy-deiîus. 

Si  le  fang  vient  bien  on  le  peut  laiiTer  venir 
dans  les  palettes  ,  SC  s’il  ne  vient  qu’en  coulant 
le  long  du  Pied  ,  on  le  mettra  dans  l’eau  chaude 
pour  en  faciliter  la  fortie  ;  on  juge  de  la  quan- 
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ticc  du  fang  quon  a  tiré  ,  par  la  couleur  qui  rcfte 
fur  le  linge  ,  lorfqu  on  ]’a  mouillé  de  Teau  dans 
laquelle  il  a  coulé. 

Lorfqu’on  a  tiré  du  fang  autant  qu’il  en  eft  Appareil 
necelTàire  on  ,  prend  le  Pied  malade  ,  on  le  pofe  pour  la  Sei- 
fur  le  genouil  comme  quand  on  Ta  piqué  ,  on 
Ote  la  .ligature  Sc  on  clfuye  le  Pied  ,  on  pince 
<loucement  les  tegumens  avec  deux  doigts  pour 
fermer  &  nettoy&r  la  Playe  ,  on  met  une  com- 
prelTe  delTus  ,  on  rafTujcttit  avec  le  poulce  de  la 
main  gauche  ^  on  prend  une  bande  de  deux 
doigts  de  large  êc  d’une  aulne  Sc  demie  de  long, 
fuivant  la  grolîeur  du  Pied  malade  :  Cette  bande 
doit  être  roulée  à  un  chef  Sc  arretée  entre  le 
genouil  du  Chirurgien  Sc  le  talon  du  Malade 
(  par  le  bout  qui  n’ell:  point  roulé  )  environ  d’un 
demi  quartier  j-on  fait  un  tour  circulaire  fur  la 
comprelïc  Sc  un  ki  fur  le  Pied  ,  ce  qui  fc  conti¬ 
nue  encore  une  fois  ,  on  palTe  cnfuite  oblique¬ 
ment  fur  le  bouc  de  la  bande  engagé  fous  le  ta¬ 
lon  du  Malade  ,  pour  en  faire  un  renverfé  qui 
forme  ce  qu’on  appelle  l’Etrier  ;  on  continue  à 
faire  des  circulaires  fur  la  comprclTe  Sc  des  ki 
fur  le  Pied  ,  à  la  hn  de  la  bande  on  noué  les 
deux  bouts  au  dehors  du  pied  ,  en  renverfanc 
en  haut  le  bouc  arrêté  fous  le  talon. 

Si  la  Saphene  ne  fe  trouve  point  pour  la  pi¬ 
quer  ,  on  piquera  quelqu’autre  Vaiiïeau  qui  puifle 
fournir  du  fang,  enobfervant  les  mêmes  circon- 
(lances. 

Si  c’eft  le  Pied  gauche  qu’on  veut  Peigner ,  il 
t  le  faut  Peigner  de  la  main  gauche  ,  Sc  obferver 
i  les  mêmes  chofes  que  cy  delfus  5  c’cll  pourquoy 
1  il  faut  qu’un  Chirurgien  foit  aufli  adroit  d’uné 
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main  que  de  l’autre  ,  pour  s’en  fervir  également» 
Après  la  Seignéc  le  Malade  doit  garder  le  re¬ 
pos  au  lit  î  il  y  peut  dotmir  s’il  veut  ,  pourvû 
que  les  mouvemens  qu’il  pouroit  faire  en  dor¬ 
mant  ne  blcircnt  point  la  partie  fcignée  :  Je  croi 
que  c’eft  le  fenl  motif  qui  porte  Mrs  les  Méde¬ 
cins  à  deffendre  le  dormir  après  cette  Operation^ 
car  d’ailleurs  le  (ommeil  ed:  parfaitement  bon 
dans  cette  occafion  ^  la  natuce  même  fe  repofe 
Sc  rétablit  la  perte  qu’elle  a  foufferte  -,  un  cha¬ 
cun  panfera  là^deflus  ce  qu’il  lui  plaira* 

Dans  ce  cours  de  Seignée  je  n’en  donne  que 
quatre  j  feavoir  ,  celle  qui  fe  fait  à  l’Artere  tem- 
poralîe^  à  la  Jugulaire  externe ,  au  Bras  &c  au 
Pied  :  Ce  font  ces  quatre  fortes  de  Seignées  qui 
font  les  plus  en  ufage  &  qui  fe  doivent  prati¬ 
quer  fuivant  toutes  les  intentions  qu’on  peut 
légitimement  fe  propofer  dans  toutes  les  mala¬ 
dies  qui  attaquent  le  Corps  humain  ,  quoiqu’on 
pourroit  parfaitement  bien  fatisfaire  à  ces  mê¬ 
mes  intentions  par  la  feule  Seignée  du  Bras  ou  i 
d’une  autre  partie ,  ainiî  que  je  l’ay  fait  remari*  | 
^ucr  cy^delTas. 

de  la  Tr-oijiéme  T  d  y  île»  . 
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DES  TV  MEV  RS  ,, 

des  P  la) es  des  ‘Ulcérés  , 

tant  en  general  qn  en  parti-- 
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que  s  curie  U  Je  s Jur  des  faits  de- 
pratique.. 
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Ides  D'urne  tirs  en  encrât. 


OUR  parvenir  à  la  fin  des  Maladies 
Chirurgicales  il  faut  abrolumcnc  ob- 
ferver  trois  chofes  ;  La  première  efl: 
d’avoir  toujours  en  vûc  le  mouvement 
naturel  des  liqueurs  du  Sujet  malade  ^  car  fi-tôt 
ou  elles  font  devenues  mayaifes  ,  elles 
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forment  eu  general  toutes  les  Maladies  qui  at* 
taqueut  le  Corps  humain  ;  &  dés  lors  que  ces 
mêmes  liqueurs  font  dans  l’état  naturel ,  il  efl 
toujours  dans  une  fanté  parfaite. 

La  fécondé  eft  d’oter  tout  ce  qui  ed  contre 
nature  plus  ou  moins  corrompu  ;  c’eft  ce 
qu’on  fait  en  corrigeant  le  levain  ftomachaijparcc 
que  c’efl:  dans  les  mauvaifes  liqueurs  contenues 
dans  l’eftomach ,  que  dépendent  beaucoup  de  ma-' 
ladies  ^  la  difficulté  de  les  guérir  &  leurs  récidives. 

Enfin  la  troifiéme^  ed  de  détruire  les  fimptô- 
mes  5  dont  le  plus  prefTant  ed  la  douleur  plus 
ou  moins  grande  ,  fuivant  la  qualité  de  rhumeur 
mordicante  ou  corrofive  didribuée  à  la  partie. 

Si  on  obferve  religieufement  ces  trois  circon- 
dances  dans  la  cure  des  Maladies  Chirurgicales; 
je  garantis  qu’elles  feront  faciles  à  guérir  :  Au 
contraire  fi  on  omet  ces  mêmes  circonftances ,  ■ 
il  faut  abfoîument  croire  que  toutes  ces  mala¬ 
dies  feront  beaucoup  de  peine  dans  leur  cure  , 
laquelle  pourra  reder  imparfaite  &  fuivie  de 
mille  accidents  fâcheux  ,  ainfi  qu’on  voit 
fouvent  arriver  dans  les  Tumeurs  malignes. 

Défini-  Pour  définir  les  Tumeurs  çn  general , 
tiondesTu.  on  peut  dire  que  ce  font  des  amas  de  matières, 
meurs.  qui  font  gonfler  quelques  parties  du  Corps  en 
longueur ,  largeur  &  profondeur  ,  au  delà  de  fes 
bornes  naturelles. 

Trois  for-  Il  y  a  trois  fortes  de  Tumeurs  ;  fçavoir  ,  de 
tes  de  Tu-  naturelles  ,  de  non  naturelles  &c  de  contre  na- 

appelle  Tumeur  naturelle  ,  les  émi- 
^ueTim^ur  corps  qui  lui  fervent  à  faire  les  fon^ 

■  oaturciie.  <fl:ions  neceiîaires  à  la  vie  3  telles  font  la  Tête, 
les  Jointures ,  &c.  1 
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Les  Tumeurs  non  naturelles  font  aulîl  des 
éminences  au  corps  ,  difpofées  de  maniéré  qu’el¬ 
les  blefîent  les  aélions ,  en  empêchant  ceux  qui 
les  portent  d*agir  facilement  -,  telles  font  un  gros 
Ventre  ,  de  groifes  Mammelles  ,  6cç.  '  ’ 

Les  Tumeurs  contre  nature  font  des  émL 
nences  aii  corps,  aufquelles  on  donne  le  nom 
d’Apoftéme  ,  avec  cette  difFerence  cependant 
que  les  unes  fupurent  &  les  autres  ne  fupurent 
pas.  .  -  .  ' 

Les  Tumeurs  qui  fupurent  font  apelces  Apo- 
ftenes  vrayes  ;  elles  contiennent  des  matières 
qu*il  faut  évacuer. 

Les  Tumeurs  qui  ne  fupurent  pas  font  appe¬ 
lées"  Similicudinaires  :  ceUes-cy  font  faites  de 
parties  déplacées  hors  de  leur  place  naturelle  , 
telles  font  les  Luxations  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué 
à  la  fin  de  la  fécondé  partie  ,  ôc  les  Hernies 
vrayes  ,  donc  )e  parleray  cy-aprés. 

Pour  bien  guérir  les  Apoftémes  il  faut  con^ 
noicre  leur  caufe  ,  leurs  efpeces  Sc  dirFerences  , 
leurs  fignes  diagnoftiques  &  prognofiiques  , 
leurs  tems  ,  leurs  terminaifons  &  les  remedes 
propres  necelTaires  pour  parvenir  à  leur  cure. 

La  caufe  interne  des  Apoftémes  en  general 
eft  renfermée  dans  Pobfiruébion  des  ramifica¬ 
tions  capillaires  des  Arteres  ;  on  a  crû  que  les 
Veines  écoient  Cujettes  aux  Obftruélions  ,  mais 
on  s’eft  trompé.  Lorfque  les  ObftruéVions  fe 
forment  ,  c  efi  toujours  dans  un  Vaifleau  qui 
diminué  de  diamètre  ,  à  mefiire  que  les  liqueurs^ 
circulent  dedans  :  Pour  lors  les  parties  grofîieres 
qui  (ont  dans  le  (ang  ou  dans  la, lymphe  trou, 
vent  moyen  de  s’arrêter  ,  de  arrêtent  à  rnême- 
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tems  une  partie  des  liqueurs  qui  circulent^  ce 
qui  forme  des  Tumeurs  fanguines  ou  aqueufes;. 
H  ne  peut  jamais  arriver  d’obftrudtion  dans  les 
Veines  ,  parce  que  les  liqueurs  qui  circulent 
dedans  entrent  dans  des  conduits  qui  s’élargif^ 
fentde  plus  en  plus^Sc  ainfi  les  matières  grofl 
'iieres  ne  peuvent  s’y  arrêter. 

Lorfque  ces  liqueurs  font  arrêtées  dans  ces. 
ramifications  d’Arteres  ,  elles  s’y  augmentent 
de  plus  en  plus  6c  forment  des  Tumeurs  plus 
ou  moins  groTcs  ,  fuivanc  la  quantité  des  li¬ 
queurs  qui  s’y  amaficnt.  Moins  il  fe  diftribuc  de 
liqueurs  à  la  partie  ,  &  plus  la  Tumeur  vient 
lentement ,  c’eft  ce  qu’on  appelle  congeftion  ; 
au  contraire  plus  les  humeurs  abondent  &  plir- 
tôc  la  Tumeur  eft  formée  c’eft  ce  qu’on  ap¬ 
pelle  improprement  Tumeur  venue  par  fluxion.^ 
-  '  On  fait  encore  trois,  caufes  de  Tumeurs  en 
general  ^  on  les  appelle  primitives  ,  antécédentes 
6c  conjointes.  Les  caufes  primitives  font  tous  les 
coups  &  toutes  les  chûtes  qui  peuvent  occafion- 
ner  des  obftruébions  ,  par  la  compreffion  des  par¬ 
ties  ,  par  le  dérangement  des  Fibres  &  des  VaiP 
féaux  &  par  le  déchirement  de  toutes  ces  me-, 
mes  parties  ;  ce  qui  caufe  à  même- tems  des  é- 
panchements  plus  ou  moins  grands ,  fuivant  la 
grandeur  des  chûtes  ou  des  coups ,  fuivant  l’en¬ 
droit  bîefte  &  la  dirpoficion  du  fujet  malade.  La 
caufe  antécédente  cft  Tabondance  des  humeurs  ^ 


D*eù  fe  ti- 
renc  les  cf- 
peccs  &  dif¬ 
férences  des 
Apoftémes. 


la  conjointe  ce  font  ces  mêmes  humeurs  arrê¬ 
tées  à  la  partie. 

Les  efpeces  -3c  différences  des  Apoft'émes.  fe 
tirent  des  parties  où  ils  arrivent  ,  de  la  matière 
donc  ils  font  formés  ^  de  leur  grandeur  ou  d®  | 
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lèar  petitcfTc  ,  &  des  accidents  qui  les  accom¬ 
pagnent. 

Les  uns  arrivent  aux  parties  internes  ,  Sc 
les  autres  aux  parties  externes  ^  d’oii  ils  pren¬ 
nent  differents  noms  ,  fuivant  l’endroit  mala¬ 
de  ;  c’eft  pourquoy  on  pouroit  divifer  les  Apo-  Kemarque 
(lémes  en  propres  &  en  communs.  Les  Apo-  a" 

ftémes  que  j’appelle  propres  tirent  leur  nom 
delà  partie  affeà^o  ;  par- exemple*à  la  Plèvre  ,  propres  & 
c’eft  une  Pleurefie  ,  au  Poumon  une  Pleuuipneu-  en  communs 
monie ,  àla  Gorge  une  Efquinancie  ,  aux  Doigts 
un  Panaris  ,  aux  Aines  des  Bubons  ,  Les 
Apoftémes  que  j’appelle  communs  viennent  in¬ 
différemment  fur  toutes  les  parties  du  Corps  , 
fans  qu'ils  changent  de  nom  -,  tels  font  l’Antrax, 
le  Charbon  ,  lc  Furoncle  ,  l’Erefipelle,  le  Schire, 


i’Edeme  ,  &:c. 

*  <  t  ' 

Il  y  a  des  Apoftémes  dont  la  matière  eft  chau¬ 
de  ;  tels  font  le  Phlegmon  &  l’Erefipelle  ,  il  y 
en  a  dont  la  matière  eft  froide,  comme  font  l’Ede- 
me  ôc  le  Schirre.  Il  s’en  trouve  où  la  matière  eft 

f  ■ 

renfermée  dans  un  Kift  ou  Ivlembrane  ^  tels  font 
le  Miliccris  ,  dont  la  matière  eft  femblable  à  du 
miel ,  le  Stéatome  où  elle  reftemble  à  du  fuif, 
Sc  l’Atéromc  où  elle  reftemble  à  de  la  bouillie  : 
enfin  il  s’en  trouve  dont  la  matière  n’a  point  de 
fac  particulier  ;  c’eft  ce  qui  fait  la  difterence 
des  Exitures  qu’on  appelle  ordinairement  Abcès, 
Il:y  a  de  grands  Apoftémes  ,  tels  font  les 
groifes  (.Turueurs  phlegmoneufes  ,Sc  il  y  en  a  de 
petits  ^ainfi  qu’il  fe  rencontre  à  la  Peau  lorfqu’il 
y  vient  de  petites  Puftules.  Il  y  a  des  Apoftémes 
qui  font  accompagnés  de  fuites  fâcheufes  ,  com¬ 
mue  les  grands  PhIegmons,qui  degenerenc  en  gaa- 
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grcne  ,  &  il  y  en  a  qui  ne  font  fuivis  d*aucün^ 
accidents  fâ  çhcux.  ,  ; 

Les  lignes  diàgnoftiques  des  Apoftémes  fe  ti¬ 
rent  de  là  douleur  ,  de  la  chaleur ,  de  la  démen- 
gêaifon  &  des  autres  circonftances  qui  accompa¬ 
gnent  leur  nature.’ 

Les  lignes  prognoftiques  des  Apoftétnes  en 
general  fe  tirent  de  la  partie  malade  ,  de  la  ma¬ 
tière  dont  ils  font  forniez ,  &  des  accideacs  qui 
les  accompagnent.  ,  . 

Ceux  qui  font  internes  font  plus  dangereux 
que  ceux  qui  font  externes.  Ceux  de  qui  la  ma¬ 
tière  eft  froide  ,  comme  il  fe  rencontre  aux  E- 
crouclles  &  aux  Schirres  font  de  bien  plus  diffi¬ 
cile  guerifon  qu’un  fimple  Abcès  ;-enfin  ceux  àufi 
quels  il  furvicnt  une  grofle  fièvre  font  plus  den- 
gereux  que  ceux  qui  n’ont  aucuns  accidents, 

Tous  les  Apoftèmes  en  general  ont  quatre 
fôrtes  de  tems,c’eftce  qu’ils  ont  de  commun 
avec  les  autres  maladies  ;  ces  quatre  fortes  de 
tems  font  le  conimencement  ,  l’augmentation  , 
l’état  &  la  déclinaifon.  Dans  le  commencement 
on  voit  la  partie  qui  commence  à  s’élever  avec 
un  peu  de  douleur.  Dans  l’augmentation  la  tu¬ 
meur  &  la  douleur  augmentent  ;  dans  l’état  elles 
demeurent  les  même  ,  èc  dans  la  déclinaifon  la 
tumeur  &  la  douleur  diminuent  c’eft  dans  ce 
dernier  tems  que  la  matière  fe  trouve  changée 
en  pus. 

Les  Apoftèmes  ont  cinq  fortes  de  terminai- 
fons  5  fçavoir  ,  deux  qui  font  bonnes  &  trois 
mauvaifes  :  les  bonnes  font  la  réfolution  &  la 
fupuration  ;  les  mauvaifes  font  la  dureté  ,  la 
corruption  ^  la  déliteffencc,  • 

Les 
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Les  figncs  qui  marquent  que  TApoftcme 
prend  la  voye  de  rcfolution  font  ,  loiTquc  les 
medicamcns  que  Ton  releve  de  defl'us  la  tumeur 
fe  trouvent  humides  :  que  1  a  tumeur  dimi¬ 
nue  ,  que  la  douleur ,  la  .chaleur  ^  la  tenhon  &  la 
pulfaiion  s’en  vont  peu  à  peu.  Il  fe  fait  pour 
lors  une  évaporation  des  humeurs  contenues 
dans  la  Tumeur  ,  elles  fortent  infenliblemenc 
par  les  pores  de  U  partie  ;  ou  parce  qu’on  a  ap- 
pliq  ué  dellus  des  remedes  rclolutifs ,  ou  parce 
que  la  chaleur -naturelle  a  opéré  en  a  fait  elle- 
même  la  difToliuion  . 

La  fiipuration  eft.un  changement  de  matière 
en  pus  ♦,  lor  (qu’elle  fe  fait  le  Malade  rclTent  une 
grande  douleur  ,  une  pulfatioii  &  une  chaleur 
violente  dans  l’endroit  de  la  Tumeur  ;  lorfquVlle 
eft  faite  la  douleur  ,  la  chaleur ,  la  pulfatson  & 
la  tenfion  diminuent ,  la  Tumeur  devient  plus 
petite  ,  elle  forme  une  maniéré  de  pointe  ,  & 
lorfqu’on  la  touche  avec  les  doigts  on  y  fent 
une  inondation 

•f  *  » 

Lots  que  l’Apoftéme  fe  termine  par  dureté  , 
on  voit  qu’elle  diminué  ;  les  accidens  ccllent  ; 
on  fent  qu’elle  devient  dure  :  ce  qui  eil  une 
'  marque  véritable  que  les  humeurs  les  plus 
fübtilles  de  la  Tumeur  fe  font  évaporées  que 
I  les  grofîieres  ont  relié  pour  fe  coaguler  enfem- 
l  ble.  Ceci  arrive  fouvenc  par  l’application  des 
i  Remedes  froids. 

L’Apolléme  fe  termine  par  corruption ,  lorf. 

I  que  le  fang  &  les  tfprits  animaux  celFenc  d’être 
I  diilribuez  à  la  Partie  malade.  Pour  lors  ,  la 
1  Tumeur  devient  livide,  l’Epiderme  fe  fcparc 
I  de  la  Peau  }  la  douleur  6c  ihnflamrnation  aug- 
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mentent  i  Et  enfin  ,la  Partie  devient  puante 
flétrie  j  ce  qui  eft  uiïc  marque  d’une  entière 
mortification. 

La  pire  de  toutes  les  tcrrninàifons  de  TApo.? 
fféme  eft  là  DclitelTcnce.  La  DélitelFence  cft 
un  prompt  Sc  fubit  tetour  de  là  matière  dans 
la  malLe  du  Sang  ,•  ce  qui  fait  le  plus  fouvenc 
mourir  le  Malade.  La  Tumeur  difparbit  rout 
d’un  coup  *5  ceci  arrive  plutôt  dans  la  peftilence 
qu’en  toute  autre  maladie.  D’abord  les  Malades 
Te  croyent  guéris  ,il  leur  fcmble  fe  bien  porter  ; 
mais  quclqu’apparence  de  guçrifon  qü’il  puille 
paroître  ,  le  Chirurgien  doit  les  avertir  de  fe 
munir  de  leurs  derniers  Sàcremens ,  car  ils  font 
dans  le  caé'  d’ùne  mort  prochaine. 

Dans  la  cure  generalle  des  Apoftérnes  ôii  Exi- 
turc  J  on  doit  s’attacher  à  vuider  la  matière  qui 
forme  la  Tumeur  ;  c’eft  Ce  qu’on  fait  par  l’in- 
fcnfible  tranfpîratiori  ou  par  la,  fupuration. 

Si  là  matière  qui  forme  la  Tumeur  efl  conte¬ 
nue  dans  un  Kiftc  ;  il  faut  faire  l’ouverture  afiesS’ 
grande  pour  la  faire  fortir  entièrement  &  pour 
porter  des  remedes  jufqu’auTond  de  la  Tumeur, 
afin  de  faire  tomber  le  Kifte  par  la  fupuration  ; 
autrement  rÜlcere  fera  très  difficile  à'  guérir  , 
&  la  Tumeur  pourra  renaître; 

Dans  le  traitement  des  Tumeurs  on  doit  s’at¬ 
tacher  à  connoîcre  les  matières  qui  les  produi- 
fent  Si  la  ftruéturc  de  la  partie  malade  ;  de  ces 
deux  chofes  dépendent  toutes  les  cures  des  Exi- 
lures  enkiftées  &  non  enkiftées. 

Dans  le  commencement  des  Apoftémes  la 
Seignée  eft  d’un  grand  fecours  ,  parce  qu’elle 
donne  ilfue  à  une  partie  des  humeurs  qui  produt- 
fent  la  Tumeur. 
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Il  n’cft  pas  neceffaire  d’attendre  que  TAbcés 
(bit  très- meur  pour  Touvrir ,  aind  que  plafieurs 
font  ;  loin  d’avancer  la  guerifon  on  l’alonge  , 
parce  que  plus  les  matieires  reftent  enfermées 
dans  les  parties  ,  &  plus  elle  les  corrompt  &  les 
pourrit ,  de  maniéré  qu’il  faut  une  longue  fu- 
puration  pour  en  détacher  ce  qui  eft  corrompu  ; 
c’eft  le  long^  fejour  que  font  les  matières  dans 
les  parties  qui  donnent  occafipn  aux  Tumeurs 
de  fe  terminer  par  corruption. 

Lorfque  la  matière  eft  en  mouvement  &  qu’elle 
fermente ,  on  peut  ouvrir  la  Tumeur  :  Je  con¬ 
viens  que  le  Malade  en  reftentira  pour  lors  un 
peu  plus  de  douleur  dans  l’Operation  j  mais  d’un 
autre  côté  on  lui  épargne  des  foufFrances  qui  ne, 
finiroient  que  quand  la  matière  ai^roit  atteint 
cette  perfeàion  qui  peut  être  fatalle. 

Cecy  eft  un  fait  conftant ,  la  pratique  le  peut 
faire  connoître  ;  Si  on  ouvre  une  Exiture  avant 
que  la  matière  foit  dans  fon  dernier  degré  de 
perfedion  5  on  verra,  que  l’Ulcere  qui  refte  a- 
prés  l’ouverture  fera  plus  vermeil  &  plus  fenii- 
ble,queft  l’ouverture  de  f’Apoftéme  n’eut  été 
faite  qu’au  moment  cité  par  les.  Auteurs. 

Si  on  ouvre  l’Abcés  avant  que  la  matière  foie 
entièrement  changée  en  pus  ,  •elle  forcira  fangui- 
nolente  :  On  paniera  également  rUlcere  avec  le 
digeftif  pour  le  faire  fupurer  avant  qu’il  fe  puifte 
incarner  Sc  cicatrifer  j  avec  cette  difterencc  ce¬ 
pendant  que  par  ce  traitement  le  Malade  n’eft. 
pas  fi  long  tems  à  guérir, ,  d’autant  qu’il  n’y  a 
pas  tant  de  parties  à  confommer  par  la  fupu- 
ration. 

Dans  la  guerifon  des  Apoftémes ,  il  eft  bon 
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de  joindre  les  rèmedès  internes  avec  les  externes. 
Les  laxatifs  font  d’un  grand  fecours  pour  pur¬ 
ger  les  premières  voyes ,  de  les  fudorifiqûes  pour 
purifier  fai  maffe  du  vSang  ;  ces  remedes  donnent! 
un  mouvement  réglé  à  toutes  les  humeurs  Ôc  les 
diffipent  peu  à  peu. 

Dans  l’application  des  remedes  on  doit  com¬ 
mencer  par  lés  refolutifs  ,  aprbpriéz  à  Tépan- 
dhembnt  dés  humeurs.  Ces  forces  de  topiques 
leur  rendent  le  niouvenjent  naturel  ,  en  les 
diflolvant  ,  èn  les  in  ci  Tant  A:  en  ôtant  leur  coa- 
gulum  J  de  forte  que  toutes  les  durerez  quî 
nailîent  de  ces  humeurs  fe  trouvent  quelquefois 
fondues  &  difpc:  rfées  par  l’application  de  ces  re¬ 
mèdes  qui  font  compofez  dé  feüilles  de  de  raci¬ 
nes  de  Mauves ,  de  Guimauves  ,  dé  Mercurialle, 
de  Pactes  d’Ours ,  de  Violette^  de  Lis  blanc; 
de  Pariétaire  >  dé  Semence  de  Lin  ,  de  Figues 
grafTss  ,  de  Graille  de  Porc  ,  de  Chapon  ,  ô<:c. 
avcc  défqueîs  on  fait  des  Cacaplafmes  pourapli- 
quer  fur  Péndroit  malade.  ‘  ■  •  -  '  ■ 

'  Si  la  Tumeur  vouloir  venir  à  fupuration  ,  on 
appliqueroic  dedLas  un  Cataplafme  fupuratif  fait 
avec  les  oignons  cuits  fous  la  braife ,  le  levaiA 
aigri ,  l’onguent  bafilicum  ,  l’huile  de  Lis  blanc,, 
Se  autres  de  cette  nature  •  où  Pon  poutroit  y 
appliquer  une  emplâtre  de  Diachilon  avec  les^ 
gommes.  '  •  . 

La  Tumeur  la  plus  ordinaire  ,  e’eft  Pindam- 
mation,  qu’on  appelle  ordinairemeric  Phlegmon* 
cette  maladie  attaque  les  parties  internes  Se  les 
externes.  Les  inflammations  internes  dépendent 
de  la  Mcdecine  ,  quoique  la  plupart  de  ces  ma¬ 
ladies  ayenc  befoin  du  fecours  de  la  Ghirurgic 
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gour  les  guérir  ;  les  inflarnmations  externes  dé¬ 
pendent  toutes  de  U  Chirurgiec 
^  Le  Phlegmon  eft  une  Tumeur  ronge  ,  doulou- 
reufe  ,  accompagnée  de  battement ,  de  chaleur  , 
de  pulfation  &  de  tendon ,  caufëc  par  le  mou¬ 
vement  du  (ang  arrêté  &  de  Pép'anebement  qui 
s*cn  fait  dans  une  partie  par  TobUrudion  des 
l’amifications  capillaires  des  Artères/ 

■  Il  y  a  deux  fortes  de' Phlegmons  ,  Pun  vray  &c 
l’autre  faux  ;  le  vray  eft  caraéberifé  dans  la  défi- 

J , 

nicion  liiarquée  cy-delFus  ;  il  eft  produit  d’un 
iâng  pur‘qui  peche  en  quantité.  ‘  ' 

Le  Phlegmon  faux  e!l:  formé  par  la  mau- 
vaife  qualité  du  fang  »  mêlé  avec  quelque  mau- 
vaife  humeur  qui  produifént  ènfcmblc  le  Char¬ 
bon  5  PEntrax  ,  le  Furoncle  ,  ôc  autres  maladies 
de  cette  nature  :  ce  Phlegmon  faux  aproche  en¬ 
core  de  FEdeme  ou  du  Schirre  ou  de  l'EreEpellé* 
c’eft  pourpuoy  il  change  de  nom  ,  fuivanc  la 
itialadie  où  il  a  plus  de  relf-mblance-  ^ 

‘‘  Le  diagrioftic  de  l’inflammation  efl  facile  ; 
on  connoîç  la  maladie  par  la  Tumeur  élevée  , 
la  chaleur  brûlante,  la  couleur  rouge,  la  dou¬ 
leur  6^  la  tenfion  de  la  partie  malade. 

Le  Phlegmon  qui  arrive  aux  parties  internes 
efl:  plus  dangereux  que  celui  qui  vient  aux  par¬ 
tiel  externes  ;  celui  qui  arrive  aux  parties  ner- 
veufes  efl  plus  difficile  à  guérir  que  celui  des 
parties  charnéufes ,  fur  tout  quand  la  terminai- 
fon  s’en  fait  par  la  fupuration  :  Plus  la  maladie 
efl  étendue ,  3c  plus  elle  efl  à  craindre  ;  enfin  fi 
l'a  fièvre  iurvient  la'maladie  en  efl:  plus  facheufe. 

Dans  la  cure  du  Phlegriion  vray  il  s*agit  d’a¬ 
bord  de  faire  obfcr ver  un  bon  rcgtmç  de  yivîe 


Définition 
du  Phleg-  ' 
mon. 


Deux  for-;;? 
ces  dephleg- 
mont. 

fe  fait  le 
P  h  le...  mon 
vray 

Comme  fc 
fait  lePhleg- 
mon  faux,& 
lés  elpcces 
&  diôercn- 
ccs. 


Diagnoflic 
du  Phleg¬ 
mon. 


Prognoflic 
du  Phleg¬ 
mon. 


Cure  du 
phlegmon. 


Ce  qu*il 
faut  faire  î\ 
lePhlegmon 
tend  à  Tupy- 
ration. 


Ce  que  c*e{l 
que  PEm- 
piéme» 


Caufe  de 
rEriipiéme.- 


La  Vetitahle  Chiturne. 

;  t'  r  •  •  lO  * 

au  Malade  ,  d’empêcher  qu’il  ne  s’arrête  trop^ 
de  {ang  dans  la  partie  afK^dée ,  d’ôtcr  les  hu¬ 
meurs  arrêtées  dans  cette 'même  partie  ,  &  enfin 
de  prévenir  la  fièvre  qui  eft  le  fymptôme  le  plus 
ordinaire  de  cette  maladie  ;  la  fçignée  bien  ad- 
miniftrée  dans  le  commencement  du  Phlegmon' 
fuffitpour  toutes  ces  intentions. 

Si  Pon  voit  qne  la  Tumeur  s*éleve  plus  qu’à 
l’ordinaire ,  que  lasdouleur ,  la  fièvre  ,  la  tenfion' 

le  battement  augmentent  confiderablement , 
c’eft  une  haarquc  que  le  Phlegmon  tend  à  fupu- 
ration  ,  pour  lors  il  faut  employer  les  fupuratifs 
pour  aider  à  la  nature.  Quand  la  matière  eft  for¬ 
mée  ,  on  la  peut  évacuer  avec  la  lancette  ,  fans 
attendre  qu’elle  foit  meure, ainfî  qu’il  eft^ mar¬ 
qué  cy.  deftus. 

Dans  les  ouvertures  il  faut  éviter  les  gros 
Vailfeaux  &:  tirer  plus  de  matière  qu’on  pourra, 
contre  l’opinion  de  ceux  qui  ont  écrit  fur  cette 
Maladie  :  il  ne  faut  pas  croite  que  la  fortie  |de 
toute  la  matière  des  grands  Abcès  diffipe  les 
cfprits  5  cette  pratique  n’cft  bonne  qu’aux  Em-’ 
piemes.  ' 

Hypocrate  appelle  Empiéme  tous  le«  amas 
de  matières'  qui  fe  font  dans  quelques  parties 
du  Corps  que  ^ce  foit  ;  cependant  le  mot  d’Em- 
piéme  ne  convient  proprement  qu’aux  matières 
épanchées  dans  la  Poitrine. 

Il  y  a  des  Empiémes  de  fàng  ,  &  il  y  en  a  de 
pus  ;  la  caûfe  de  cet  épanchenaeiit  eft dn terne 
ou  externe ,  la  caufe  interne  eft-un  Abcès  formé 
dans  la  doublure  de  la  Plèvre  ou  dans  le  Poul- 
qui  venant  à  crever  fe  répand  fur  le 


mon 


Diaphragme. 
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La  caufe  externe  eft ,  tout  ce  qui  peut  occa- 
ïionner  répanchemcnt  du  fang  ou  du  pus  dans 
Ja  Poitrine  ,  comme  pat*  exemple  les  coups  de 
bâton  ,  d'épce  ,  les  chûtes  autres  qui  caufenc 
des  obftruàions ,  dont  il  fe  fait  des  Tumeurs-, 
TEmpiéme  peut  encore  arriver  par  une  Efqui- 
hancie  qui  fupure  jnterieurement ,  parce  qu’en 
ce  cas ,  la  matière  tombe  dans  la  Poitrine. 

i  '•  ^ 

Les  (ignés  diagnoftiques  de  l’Empiémc,  font 
de  deux  fortes  •  les  uns  nous  montrent  que  les 
matières  font  arretées  fous  la  Plèvre  ,&  lès  au¬ 
tres  nous  font  connoître  qu’elles  font  épanchées 
fur  le  Diaphragme.  ,  v  '  ; 

Si  le  pus  eft  arrêté  fous  la  Plèvre  ,  le  Malade 
relTent  une  douleur  très  -  aigue  à  l’endroit  de 
r Abcès  :  Il  a  fouvent  des  friflons  ,  fon  Poulx 
eft  dur,  ferré  &:  profond  ,  la  fièvre  eft  continue, 
avec  alteration  ;  il  a  une  toux  feche  Sc  une  dif¬ 
ficulté  de  refpirer.  Si-tôt  que  l’Abcès  eft  percé  Ôc 
que  la  matière  eft  épanchée  (ur  le  Diaphragme^ 
toutes  ces  douleurs  ceftent  pour  un  peu  de  tems, 
elles  reviennent  enfuite  avec  une  grande  pefan- 
teur  fur  le  Diaphragme  ,  la  douleur  fe  fait  fèn- 
tir  vers  les  faulles  Côtes ,  la  Fièvre  devient  plus 
violenté  ,  on  ne  fe  peut  coucher  que  fur  le  côté 
où  eft  la  matière  :  Car  fi^tôr  qu’on  veut  fe 
coucher  fur  le  côté  fain  ;  la  matière  vient  à  pefec 
fur  le  Mediaftin  &c  caufe  une  douleur  tiraillante, 
qui  incommode  extrêmement  ;  le  Malade  fenc 
que  la  matière  va  de  côté  ôc  d’autre  ,  &  fi  l’é- 
panchemenc  eft  des  deux  côtez  ,  il  ne  peut  fe 
coucher  que  fur  le  dos. 

Si  l’Abcés  eft  dans  la  fubftance  du  Poulmon  , 
la  refpiration  eft  très  difficile  fia  pefanteur  qu’on 


Diagnortic 
de  PEmpié- 
me. 


Comme  on 
connok  (^ue 


Vetkable  Chltufgiel 

cft  Diaphragme  eftcrés  grande  >  paFce 

fubllànce  du  Poulmon  plein  de  matière  pofe  delhis ,  là 

Poulnaon.  fièvre  eft  continue  &  fans  relâche  ,  les  crachats 
font  purulents ,  livides  où  jaunes  ,  le  Malade  a 
les  joues  rouges  ,  le  goder  fec ,  les  yeux  enfon¬ 
cez  j  fes  ongles  fe  recourbent ,  fon  corps  devient: 
fec  ,  &  enfin  il  meurt  languilFant. 

Dans  TEmpiéme  de  câufe  interne  ou  externe 
la  topx  eft  frequente ,  continuelle  &  d’un  fon 
obfcur  :  on  relfent  en  toaflTant^une  efpece  dé 
fecouffe  dans  la  cavité  de  la  Poitrine  ,  parce  que 
la  matière  pofant>  fiir  le  Diaphragme  eft  élevée 
en  touffànt  ,  la  fièvre  redouble  fur  le  fo-ir  ,  le 
Malade  refl'ent  foüvent  des  palpitations  de  coeur 
Sc  des  vapeurs  à  la  bouche  qui  ont  à  peu-prés 
le  goût  d’eau  chaude.  ,  t 

Le  prognoftic  de  cette  maladie  eft  different^ 
fuivanr  la  matière  qui  la  forme ,  le  lieu  où  elle 
fé  trouve  arrêtée  Ôc  les  accidents  qui  l’accom¬ 
pagnent. 

L’abcés  qui  vient  dans  la  fubftance  duPoul- 
moh  eft  toûjours  le  plus  dangereux. 

Si  l’Empiéme  eft  formé  de  matière  ,  il  eft  plus 
à  craindre  que  celuy  qui  eft  formé  de  faiig  Si  la 
maladie  eft  accompagnée  d’une  grande  fièvre  , 
d’ulcére  interne  ,  ou  de  gangiéne  aufti  interne; 
elle  eft  abfolument  mortelle. 

Lors  que  les  liqueurs  épanchées  dans  la  Poi¬ 
trine  ne  peuvent  être  évacuées,  foit  par  les  fueurs^ 
foit  par  les  urines  ,  foit  par  les  crachats ,  ou  enfin 
par  les  felles ,  il  leur  faut  abfo’unient  donner 
^  iftué  par  le  moyen  de  l’Operation.  ^ 

^^'pemion  l’Empicme  eft  faite  de  Sang  ,  &  que  la 
eft  inutile.  Câufe  en  foit  externe  ;  comme  par  exemple  deS 

coups 
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coups  d^épée  ou  quelque  inftrumcnt  femblable, 

Sc  que  rouverturd  de  la  Playc  reçue  foie  allez 
grande  ,  TOperacion  n  a  point  de  lieu  ,  parce 
qu’en  ce  cas  on  fait  forcir  le  fang  par  la  Playe  , 
en  faifanc  mettre  le  Malade  dans  une  pofturc 
convenable  à  la  fortie  du  lang  épanche. 

'  Avant  que  de  faire  l’Operation  il  faut  fçavoîf 
fi  elle  fc  peut  faire  avec  fuccez  •  parce  qu'il  y  à 
desbccafions  où  elle  ne  ferviroit  de  rien.  Par- 
exemple  fi  la  niariere  eft  dans  la  fubftance  dii 
Poulmon  elle  ne  peut  être  évacuée  par  l’ou¬ 
verture  qu’on  aiiroù  faite  entre  les  Côtes.  Il  faut 
s’informer  du  Malade  s’il  n’a  point  eu  de  lon¬ 
gues  maladies  de  Poitrine,  comme  de  longues 
Pleurefies  ou  autres  ,  parce  qu’en  ce  cas  le  Dia¬ 
phragme  s’attache  fouvenc  jufqu’à  là  troificme 
êc  quatrième  Côte. 

L’Op^ràtion  de  l’Enipiéme  fe  fait  ou  dans  le  fu- 

licu  d’éleéiion  ou  dans  celui  de  neceffîté.  Le  ^ 
lieu  d’éledion  eft  un  endroit  que  le  Chirurgien  Opc^raciwi!^ 
choific  félon  qu’il  lui  paroît  le  plus  commdde  j  Ce  que  c*ell 
rien  ne  l’obligeant  de  faire  cette  Operation  dans  1^  li>u 
i  vin  lieu  plûcôt  que  dans  un  autre  ,  pourvu  que  d’eleétion. 
les  matières  épanchées  foient  mifes  dehors.  Pour 
cet  effet  on  choific  ordinairement  le  lieu  le  plus 
!  propre  Ôc  le  plus  bas  qui  eft  entre  la  fécondé 
I  la  troifiéme  des  fauifes  Côtes  ,  en  comptant  de 
1  Bas  en  haut  à  quatre  doigts  plus  bas  que  l’angle 
Hnferieur  de  l’Omopiatte  &  à  une  diftancc  pa- 
i  reille  de  l’Epine  ,  pourvu  que  le  Malade  ii’aic 
point  eu  de  maladie  de  Poitrine  ;  car  pour  lors 
■il  faut  faire  l’Operation  plus  haut. 

'  Le  lieu  de  neceffite  eft  l’endroit  où  la  matière  Ce  que  c’eft 

èft  arrêtée  ,  ainfî  qu’il  arrivé  aux  Abcès  de  là  1^  1*^^ 

?..  1  deiKcciü;c« 
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Plèvre  &  de  la  fupcrfîcie  des  Pouîmôns  qui  le 
trouvent  pour  lors  adhérants  à  la  Plevie  5  ce  qui 
oblige  îe  Chirurgien  de  faire  fon  Operation  à 
l’endroit  même  delà  Tumeur. 

Dans  quelque  Heu  de  la  Poitrine  où  POpe- 
ration  de  l’Empiéme  fe  fane  ^  c*efi:  toûjours  là 
meme  chofe ,  tant  pour  l’ordre  d’operer  que  poür 
Tapplication  de  l’appareil.  On  fait  allèoir  le  Ma¬ 
lade  fur  le  bord  de  fon  lit  ou  fur  Un  tabou¬ 
ret  ,  le  dos  tourné  vers  le  Chirurgien.  Le  corps 
du  Malade  étant  bien  droit  tenu  ferme  par 
des  ferviteurs  le  Chirurgien  pincera  les  tégù- 
mens  en  travers  à  l’endroit  marqué  cy-deTus  ; 
feavoir  ,  entre  la  fécondé  ôc  la  troiiiéme  des 
faulTes  Côtes  ,  en  corpptant  de  bas  en  haut.  Un 
ferviteur  pincera  auffi  ces  mêmes  tegumens  en 
lailTant  deux  travers  de  doigt  d’efpace  entre  les 
doigts  du  Chirurgien  qui  doit  tenir  un  jBidoury 
droit  avec  fon  autre  main  ^  avec  laquelle  il  fera 
une  incilion  en  long  fur  le  ply  des  tégumens 
-pincez  :  Cette  incihon  doit  être  alfez  grande 
pour  découvrir  le  LatiflîmuS  de  îa  longueur 
d’environ  trois  doigts  ;  on  coupe  les  fibres  de 
ce  Mufcle  tranfverfallement  ^  on  Coupe  aufîi  le 
Mufcle  Coftal  en  travers  ,  parce  que  fi  on  le  i 
coupoit  en  long  on  découvriroit  les  Côtes  ,  ce  j 
qui  cauferoit  une  Fiftule.  Lorfqu’on  eft  parvenu  | 
à  la  PIcvre  on  porte  un  biftoury  fur  le  doigt  j 
index  pour  incifer  doucement  cette  Membrane,  j 
en  prenant  garde  d’endommager  le  Poulmon  ou  i 
le  Diaphragme. 

Tous  les  Auteurs  recommandent  de  mettre 
le  doigt  Index  dans  l’ouverture  de  la  Plevre  afin 
de  l’agrandir  :  il  feroit  plus  à  propos  de  l’agrandie 


I 
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avec  (c  Biftoury  coulé  fur  le  doigt  Index  .  parce 
que  le  Malade  n’en  relFent  pas  tant  de  douleur; 
de  plus  en  déchirant  la  Plevre  avec  le  doigt 
on  la  rend  toujours  contufc  ^  l’on  découvre 
les  Côtes  ;  ce  qui  rfarrive  pas  en  la  dilatant 
avec  le  biftoury. 

L’ouverture  étant  faite  ,  on  mettra  le  Malade 
dans  une  fituation  convenable  à  la  fortie  du  fang 
pu  du  pus  épanché  ;  on  lui  fera  fermer  la  bou¬ 
che  &  les  narines ,  en  lui  recommandant  de  faire 
quelques  efforts ,  comme  s’il  vouloic  fouâer  dans 
fes  mains.  ■ 

Si  çes  moyens  ne  contribuent  point  à  la 
(ortie  des  matières  ,  on  introduira  le  doigt  In¬ 
dex  dans  la  Poitrine  ,  afin  de  détacher  les',  adhe- 
rances  qui  fe  rencontrent,  entre  les  Poulmons 
&  la  Plèvre. 

Si  le  Poulmon  fai  Toit’ effort  pour  fortir  par 
l’ouverture  ,  on  le  repoufteroit  doucement  avec 
une  longue  Canulle  émouftée  par  le  bout,  au 
travers  de  laquelle  les  matières  fortiroient.  Si 
c’eft  du  fang  on  peut  le  lai  lier  couler  jufqu’à  ce 
qu’il  n’en  vienne  plus  ;,mais  fi  c’eft  du  pus  on 
prétend  qu’on  nc-.doit  pas  laiffer  tout  écouler  , 
crainte  d’une  trop  grande  diffipation  d’efprits.  Je 
croy  que  cette  pratique  eft  une  continuité  des 
erreurs  anciennes ,  ôc  qu’un  Chirurgien  eft  tou¬ 
jours  bien  fondé  à.vuider  route  la  matière  aufti 
bien  que  tout  le  fang  dans,  pareille  occafion. 

Lorfque  les  liqueurs^ font  forties  on  apliqiie 
l’appareil,  qui  confifte  en  une  grofte  tente  de 
charpie  ,  qui  doit  être  mollette  ,  chapronnée 
attachée  à  un  fil  qu’on  laifte  pendre  hors  de  la 
Playe,  qu’on  remplit  de  petits  plumàceaux  ^char- 

'  L  1  ij 
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gez  de  digeftif  ,  fur  lèfquels  on  met  un  grand 
plurnaceau  chargé  du  même  remede  j  on  couvre 
la  Playe  avec  une  emplâtre  ^  fur  laquelle  on  mec 
des  comptcfïés  trempées  dans  l’occicra  ,  afin 
de  prévenir  Tinflammation.  . 

Les  corn prcfles  étant  appliquées ^on  prend^une 
ferviette  ployée  en  trois  dans  fa  longueur  ,  on 
en  applique  le  milieu  fur  la  Playé  ,  on  la  circule 
autour  du  corps  ,  &  on  rattache  avec  des  é:pin- 
gles  où  elle' finit.  ,  .  , 

On  prendra  enfuite  un  morceau  de  linge  , 
large  de  huit  à  dix  poülccs  &:  long  à  proportion 
du  fujet  malade  :  On.  fendra  ce.  morceau  de 
îinge  dans  fon  milieu  d'une  fente  alTèz  grande 
pour  que  la  tête  du  Malade  y  puiile  pafier  ^en 
forte  que  les  deux  chers  dcfceùdent  ^  l'un  par 
devant  &  l'autre  par  derrière  fur  la  ferviette  cir- 
culéc  autour  de  la  Poitrine,  afin  de  les,  y  alTu- 
jettir  aveç,  des  épingles ,  pour  empêcher  la  clp 
cente  dc^  la  ferviette  j  ce  bandage  .eft  appelé 
contentif  du  tronc. 

Après  avoir  appliqué  rappareil,  on  couche  le 
Malade  fur  le  dos ,  la  tê.tç  fortJiaace,  de  manrerç 
qu'il  fdmble  être  aljîs  ;  on  le  laiffe  en  repos  juf 
qu'à  ce  qu’il  fe  fente  oprelfé  par  la  pefantem; 
d’une  nouvelle  matière  ;  alors  il  faut  lever  l’ap^ 
pareil  pour  fa  laiffer  fortir.  On  panfera  le  Ma¬ 
lade  cous  les  jours  autant  de .  fois  qu’il  en  fera 
necdfTaire ,  jufqu'à  parfaite  guerifon  ,  en  fu- 
primnant  la  tenceloifquc  la  matière  commcnçera 
à  n’êcre  pas  fi  abondante. 

La  Playe  ne  doit  pas  relier  long-tems.  ou¬ 
verte  ,  afin  qu’il  n'entre  pas  trop  d’air  dans  la 
Poitrine  :  on  ne  la  panfer^  pas  fans  feu  ,  tant 
% 
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pour  pdfifier’ l*air  que  pour  échauffer  les^médi- 
càmens. 

.V  Si  la  matière  devenoit  fi  épailfe  qu'elle  ne  pue 
fortir  ,  on^  fe  ferviroit  d’injcéfions  pour  la  dilayer 
iSc  en  faciliter  récoulcment  •,  ces  in  je  étions,  fe 
feront  avec  la  decoélion  d'eau  d’orge  &  le  miel 
fofat  ;  on  aura  foin  de  laifTer  fortir  ces  liqueurs, 
afin  qu’elles  nereftent  pas  dans  la  Poitrine. 

•  Si  le  Poulmon  bouche  la  Playe  Ôc  empêche  la 
fortie  de  la  matière  ,  onfe  fervira  de  la  Canule, 
ainfi  qu'il  eft  marqué  cy-dcfîhs. 

Lorfque  la  matière  eft  tarie  on  procure  fa 
xéünion  de  la  Playe  :  •>  v  .  '  . 

L^Obfervanon  fulvAnti  convient  içl. 

Le  trente  Oétobre  1701  ;  Mademoifelle  de 
Bourceville  mourut  fubitement  fur  les  fix  heu- 
res  du  matin  en  cette  Ville  de^Roüen  ,  apres 
une  longue  maladie  de  laquelle  elle  frmbloic 
être  guerie  :  Çetre  mort  fi  itnprevûe  étonna  fort 
les  Parens  de  cette  Dernoifelle  ,  &  les*  porta  q 
m’envoyer  quérir  pour'  ouvrir  fon  corps',  afin 
de  connoîcre  la  caufe^dc  cette  mort  fi  îoudaine. 
Le  meme  jour  fur  les  quatre  heures  aprés- 
midy  je  fis  l’ouverture  de  fon  cadavre  en  pre- 
fence  deMrde  Hôuppeyille  Doâieur  en  Méde¬ 
cine  ,  &:  de  plufieius  autres'Perfonnes  que  laxu- 
riofité  avoir  attirées  dans  ce  lieu  j  dans  l'examen 
que  je  fis  du  bas  Ventre  je  ne  trouvai  aucunes 
caufes  de  mort ,  tous  les  Vifcercs  y  étant  dans 
leur  état  naturel.  '  .  •  . 

Le  premier  coup  de  Scajpel  que  je  donnai 
pour  ouvrir  la  Poitrine,  fit  fortir  de  cette  capa¬ 
cité  quantité  de  matière  blanche  3c:  de  maiivaife 
çdeur  :  lorfque  j’eus  levé  le  Sternum  je  trouvai 
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tout  cc  ventre  moyen  rempli  de  cette  matière., 
4^  forte  qu*il  n’y  avoit  aucun  vuide. 

Après  avoir  abforbé  tout  le  pus  ,  je  ne  trou¬ 
vai  aucun  Vifcere  entier  dans  ce  ventre  moyen  r 
La  fubftance  du  Lobe  droit  du  Poulmon  étoit  en¬ 
tièrement  confommée  ,  il  ne  reftoit  de  ce  Vif- 
çere  que  la  Membrane  qui  le  revet  ;  encore, 
étoit-ellc  très  petite  &  toute  ftetrie. 

La  fubftance  charnue  du  Cœur  étoit  auflî 
confommée  ;  il  n’avoit  point  de  Pericaide  ,  ÔC 
Ton  ne  reconnoiftbit  que  fa  tunique  aftez  épaiÏÏej 
fes  gros  Vaifteaux  ôc  fes  oreillettes  pour  fermer 
fes  ventricules  fe  trouvèrent  fans  feparation  ; 
en  forte  qu’on  peut  dire  que  le  Coeur  de  cette 
Demoifelle  étoit  fans  parties  charnues  ,  Ôc  qu’il 
reiîembloic  alLz  bien  à,  une  vefeie  aplatie. 

Je  continuai  à  examiner  les  parties  de  cette 
cavité  'Sc  troitvai  que  le  Lobe  gauche  du  Poul- 
mon  étoit  tout  flétri  que  le  peu  de  fuhftan- 
ce  qui  lui  reftoit  étoit  d’une  couleur  violette, 
Scc.  Il  frayoit  fous  les  doigts  quand  on  le  tou- 
choit,&  étoit  les  t^ois  quarts  moins  gros  qu'il  aii- 
roit  dû  être. 

Je  ne  trouvai  point  de^^Mediafcin  ,  fans  doute, 
il  étoit  changé  en  pus  ^  le  canal  ThorachiqueSc 
l’Efophage  étoient  fi  altérez  qu’on  ne  pouvoit 
les  toucher  fans  les  détruire.  Ainft  toutes  les 
caufes  de  mort  étoient  dans,  la  Poitrine  de  cette 
Demoifelle  ,  laquelle  cefta  de  vivre  ft  toc  que. 
les  Abcès  de  foii  Cœur  ôc  de  fon  Poulnion  cre¬ 
vèrent. 

J’ay  dit  cy  deftus  que  l’Empicme  fè  pouvoit 
Efquinancie  former  par  une  Efquinancie  qui  fupurc  inté¬ 
rieurement  ,  parce  qu’en  ce  cas  la  matière  tombe 


\ 
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fur  le  Diaphragme  ou  dans  la  fubUance  du 
Poulmon  :  C’eft  ce  qui  fait  dire  à  Hypocratc 
dans  Ton  Aphocifme  dixiéme,  Scétion  cinquième, 
que  ceiix  dont  rEfquinancie  paffe  de  la  Gorge 
au  Poulmon  meurent  avant  le  feptiéme  jour ,  ôc 
que  ceux  qui  palïcnt  le  feptiéme  jour  tombent 
'dans  PErnpiéme. 

UEfquinancie  eft  une  inflammation  de  la 
Gorge  &  particulièrement  des  Mufcleà  du  Pha* 
rinx  ôc  du  Larinx'. 

Ces  fortes  de  Tumeurs  tirent  leurs  cfpeces  Sc 
difFetences  des  parties  où  elles  arrivent  Sc  de  la 
matières  qu’ellesjcontiennent  :  Celle  qui  attaque' 
les  Mufcles  interne  du  Pharinx  efl  appelée.  Si- 
nanchie  ;  celle  qui  vient  aux  Mufcles  externes 
de  cette  même  partie  efl:  nommée  Parachinan- 
chie  ^  celle  qui  occupe  les  Mufcles  internes  du 
Larinx  efl:  appelée  Kinanch'ie,  Si  l'inflammation 
attaque  les  Mufcles  externes  de  cette  meme 
partie  ,  elle  efl:  nommée  Parakinanchie  :  enfin  fi 
la  Tumeur  occupe  toutes  ces  parties  mufculeufes, 
elle  efl:  appelée  Efquinancie. 

L'Efquinancie  eft  encore  divifée  en  vraye  8c 
en  non  vraye  :  la  première  eft  faite  d'un  fang  pur, 
8c  la  fécondé  efl  formée  de  fang  8c  de  limphe  5 
cVfl:  pourquoy  on  Pappeile  Inflammation  fauffe 
ou  aqueuie. 

L’Efquinancie  Vraye  8c  la  non  vraye  peuvent 
être  compliquées  enfemble  ,  attendu  qu'il  fc  ren¬ 
contre  quantité  de  glande  à  la  Gorge  ,  qui  expri-? 
ment  continuellement  beaucoup  de  limphes. 

La  caufe  de  cette  maladie  eù  ou  interne  ou 
'externe  ;  l’interne  eft  une  limphe  acre  qui  cor¬ 
rode  les  Mufcles  du  Larinx  8c  du  Pharinx  ,  plus 
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OU  moins  fuivanc  qu’il.cn  eft  diftribuc  à  la  partiCo 
La  caufe  externe  cft  tout  ce  qui  peut  s’arrê¬ 
ter  dans  la  Gorge,  fôit  en  avalant  les  alimens 
ou  aiîcrement. 

Les  coups  qu’on  peut  recevoir  ou  les  chûtes 
qu’on  peut  faire  font  encore  de  ce  nombre  :  en 
un  mot  on  peut  dire  que  les  caufes  tant  internes 
qu’externes  de  cette  maladie  fe  trouvent  dans 
tolit  ce  qui  peut  détruire  la  red:itude  des  Fibres 
des  parties  mufculeufes  de  la  Gorge  ,  Ôc  caufcf 
des  obftruéfcians  dans  ces  organes. 

Diagnoftic  Outre  l’inflammation  la  tumeur  ,  la  chaleur 
de  FEfqui-  ^  douleur  dont  le  Malade  eft  attaqué  dans 
nancie.  cette  maladie  >  il  y  a  encore  deux  fortes  de  Agnes 
^ar  lefqucls  on  connoic  l’Erquinancie  ;  les  uns 
nous  montrent  qu’elle  fe  forme  ,  ^  les  autres 
hous  font  connoître  qu’elle  cft  forrnec. 

Lorfque  l’Efquinancie  fe  forme,  le  Malade 
fent  de  la  douleur  au  Gofler ,  avec  une  chaleur  Sc 
une  ardeur  à  la  Gorge  ,  il  ne  peut  remuer  fon 
Col  qu’avec  peine  ,  fes  crachats  font  épais  Sc 
gluands ,  il  a  de  la  peine  à  avaler  fa  faîive ,  &c. 

Quand  l’Efquinancic  cft  formée ,  le  Malade  ne 
peut  refpirer  qu’avec  peine  ,  il  ne  peut  avaleC 
aucuns  alirhens  ;  ce  qu’il  boit  il  le  rejette  par 
le  nez  ,  le  fond  de  fa  gorge  eft  tout  rempli  de 
faîive  ,  fa  langue  cft  molalFe  ,  il  ne  peut  cracher^’ 
lorfqu’il  eft  couché  il  femblc  qu’il  ctoufFe  ,  la 
fïévré  eft  aigiie  ^  la  foif  infupportable  ,  il  a  le  vi- 
fage  bouffi  ôc  enflammé  ,  les  Veines  de  cettd 
partie  font  groftès  Regonflées,  les  yeux  lui  for* 

:  tent  de  la  tête  ,  &c« 

Le  prognoftic  de  l’Efqninancie  fé  tire  de  la 
nancic.^^^  partie  malade  ôi  des  accidents  qui  accompagnent 

lar 
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la  maladie.  De  de  toutes  les  efpeces  d’Efquinan- 
cie  c’eft  la  Kinanchie  qui  eft  la  plus  dangereu- 
fe  :  Plus  la  Tumeur  eft  grolïe  en  dehors  &  moins 
clic  eft  à  aprehender  ;  au  contraire  plu$  elle  efb 
profonde  ,  Sc  plus  elle  efl:  perilleufe  par  la 
comprefîion  du  Larinx  $c  du  Pharinx. 

Si  ces  Tumeurs  rentrent  difpatoiOrent  tout 
d’un  coup  ,  il  faut  craindre  la  fufl-ocacion  ;  h  le 
Malade  écume  par  la  bouche  ,  c’eO:  un  i-igne 
mortel. 

Si  ces  tumeurs  aboutilïent  par  dedans  ,  la  ma¬ 
dère  s’écoule  ou  dans  la  lubftance  du  Poulmon 
ou  fur  le  Diaphragme  &:  forme  un  Emp.iéme  : 
Si  elles  aboutilTmt  par  dehors  vers  les  Amig- 
dales  ,  elles  degeneren.t  en  Ulcérés,  qui  font 
beaucoup  de  peine  à  guérir  :  Si  elles  font  groTes, 
le  Malade  eft  eu  danger  d’être  ■(u^:>quc  -,  c’eft 
pourquoy’  qu’en  pareil  cas  il  faut  abfolumenç 
faire  l’Operation  de  la  Broncotomie. 

Cependant  avant  que  de  faire  cette  Opera- 
dou  qui  ne  fe  doit  entreprendre  qu’a  la  derniers 
extrémité  ,  il  faut  faire  tout  ce  que  l’Art  or¬ 
donne  pour  guérir  cette  maladie  par  les  rerae- 
des  externes  j  tels  lont  les  Gargarifmes  ,  les 
Cataplafmes ,  &  fur  tout  les  Seignées  réi‘cé;rées. 


jqui  doivent  être  d’abord  mifes  en  ufage. 


Tous  les  Auteurs  recommandent  premiers-  Remarque 
.ment  la  Seignée  du  Pied  dans  cette  maladie,  fur  plufïeurs 
pour  faire  ce  qu’ils  appellent  la  Révulfion  uni-  Seignées 
ver  Telle  ;  fecondemenc  au  Bras  pour  faire  la  Re-  P^^P^lées  _ 
vultion  particulière  ou  la  diverfion  ;  troifie-  pEfquinan- 
meraent  celle  de  la  Langue  dans  l’état  de  la  cie. 
maladie^  pour  faire  ce  qu’on  appelle  Dérivation. 

T’ouces  çes  dijî’ereatçs  Seignées  font  bien  inutile^ 

M  m 
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fuivant  ce  que  fay  die  cy-deiTus ,  page  23 S  i 
après  cela  un  chacun  en  fera  ce  qu’il  jugera  à 
propos. 

.  Il  eft  vray  que  la  Scignée  eft  prefque  Tuni- 
que  remede  qui  puilTè  éloigner  l’operation  de  la 
Broncôtomie  j  mais  il  n’importc  pas  où  elle 
foie  faite,  pourvû  qu’on  tire  alfez  de  fang  poùr 
difEper  la  maladie.  Si  dans  ce  cas  il  y  avoir  un 
lieu  d’èledion  à  faire  ,  il  conviendroit  mieux  à  la 
jugulaire  qu'à  aucun  autre  Vaififeau  :  c’eft,coni- 
nie  j’ay  déjà  dit,  dans  cette  Veine  que  fe  dé¬ 
charge  toutes  celles  qui  reçoivent  le  fang  qui 
vient  des  Mufcles  des  parties  qui  lui  font  voiii- 
nes  \  ainfi  le  fecours  que  cette  Seignée  apporte 
cfl:  d’autant  plus  prompt  que  la  partie  feignée  eft 
proche  de  la  partie  malade. 

Cette  Seignée  empêche  racroiftement  de  la 
Tumeur,  en  vuidant  le  fang  qui  s’y  arrêteroit 
de  nouveau  pour  la  groiïîr  en  un  mot  la  Sei¬ 
gnée  de  la  Jugulaire  externe  eft  un  fpecifiquè 
pour  l’Efquinancie  ,  pourvu  qu’elle  fe  puifte 
faire  :  car  il  y  a  des  fujets  fur  lefquels  il  eft  im- 
poflible  de  faire  cette  Operation  -,  dans  ce  cas 
on  pourra  faire  l’ Artériotomie  à  la  Tempe  , 
ainft  qu’il  eft  marqué  cy  deftus  ,  afin  d’empêcher 
Tabondance  du  fang  dans  la  gorge. 

C’eft  une  grande  erreur  de  croire  qué 
la  Seignée  des  Ranules  eft  d’un  grand  fecours 
lorfque  rEfquinancie  eft  dans  le  degré  qu’on  ap¬ 
pelle  état.  La  piqueure  de  ces  Veines  ne  ferc 
qu’à  vuider  le  fang  qui  eft  diftribué  à  la  Langue 
pour  fe  rendre  enfuite  dans  les  Jugulaires  ;  ainfi 
fi  la  Seignée  des  Ranules  convient  à  quel¬ 
ques  maladies ,  c’eft  fans  doute  aux  inflamma- 
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lions  de  la  langue,  que  quelques  uns  appellenç 
improprement  Erquinancie. 

Les  Topiques  qu’on  applique  fur  la  Tumeur^^ 
fe  font  fuivant  la  rnaticrc  qu’ellç,  contient ,  le 
tems  où  cette  maladie  fe  trouve  &c  les  inten¬ 
tions  du  Chirurgien  ,  ainii  qu’il  eft  explique 
dans  le  general  des  Tunieuts  cy-dclïus. 

Ces  fortes  de  remedes  doivent  d’abord  s’il  eft 
pofîible  refondre  &  diffîper  le  fang  arrêté^  (cecy. 
s’entend  li  la  Tumeur  eft  externe  )  s’ils  ne  rcm- 
pliifent  ces  intentions  ,  il  faut  en  appliquer  qui 
mènent  la  Tumeur  en  maturité  ,  afin  d^'en  facili-^ 
ter  la  fupuration  ,  pour  enfuite  l’ouvrir  ,  la  puri¬ 
fier  &:  la  confolider. 

Si  la,  Seignée  ne  tire  pas  l’inflammation  in¬ 
terne  de  la  gorge  Sc  que  le  Larinx  ou  IcPharinx, 
ou  enfin  ces  deux  parties  cnferhble ,  continucn& 
d’être  comprimées  ,  il  faut  abfolumenc^  avoir 
recours  à  l’operation  de  la  Broncqtomie. 

Pour  faire  cette  Operation  on  fera  alîeoir  le  Operatiau 
Malade  fur  une  chaiie  qui  ait  le  dos  bas  ,  on  lui  de  la  8ron-v 
fera  renverfer  la  tête  fur  l’eftomach^d’un  fervi-  cocomie* 
teur ,  C|ui  la  lui  tiendra  par  les  deux  cotez  avec 
fes  deux  mains.  La  Gorge  du  Mulade  étant  à 
découvert  ,  on  fera  une  incifion  longitudinalle 
fur  le  milieu  des  anneaux  de  la  Trachée- Artere, 
on  feparera  les  Mufcles  Bronchiques  ôc  Srerno- 
hioïdiens  par  la  ligne  qui  les  unit  enfemble  Sc  qui 
doit  fer  vit  de  guide  au  Chirurgien  dans  cette  ^ 
Operation. 

Les  anneaux  de  la  Trachée- Artere  étant  ù  ,  i 

découvert ,  on  incifera  en  travers  avec  une  lan¬ 
cette  la  Zvdembrane  charneufe  qui  les  unit ,  Ôc 
avant  que  de  retirer  cet  inftrumenc  hors  de  la, , 

M  in  ii 
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Trachée* A rteue  ,  on  coulera  un  Stillec  deffus 
pour  l’introduire  dans  ce  canal  ,  afin  d’y  facili¬ 
ter  l’entrée  d’une  canulle  un  peu  courbée  ,  platcc 
ôc  percée  par  les  cotez  pour  y  attacher  un  petit 
ruban,  afin  de  l’aiîujectir  dans  la  Playe  par  le 
moyen  de  ce  petit  ruban  que  l’on  tournera  au 
tour  du  col. 

Lorfqu’otl  fera  Pinciüon'  ,  il  faut  prendre 
garde  de  trop  découvrir  la  Trachée*  Artere  , 
parce  que  Pair  pourroit  en  alteter  les  cartilages. 

On  doit  éviter  les  Nerfs  recurreiis  &  les 
glandes  Tiroïdes  ^  des  premiers  le  Malade  per-* 
droit  la  voix  fi  on  les  lui  coupoic ,  ^  des  derniers 
il  s’enfuivroic  un  écoulement  de  limphe  par  la' 
Playe  qu’on  auroit  peine  a  tarir.  La  Canule  dont 
on  fe  lert  doit  être  proportionnée  à  la  Trachée- 
Artere  afin  de  ne  la  pas  blelîer.  ' 

On  fera  coucher  le  Malade  fur  le  dos ,  de  ma¬ 
niéré  qu’il  Toit  prefquè  aflis  on  laiile  la  canule’ 
dans  la  Trachée- Artere  ,  jufqu’à  ce  que  la  Tu¬ 
meur  foit  di-ïipée  &  qu’il  n’y  ait  plus  rien  qui 
empêche  le  MalaJe  de  respirer.  ' 

Oa  panfera  la  Playe  externe  autour  de  la  ca¬ 
nulle  avec  un  digeftif  fimple  ,  pour  procurer  une 
fupuration  capable  de  dégager  la  partie. 

L’appareiî  qü’on  appliquera  dclîus  doit  être 
percé  vis  à-vis  dé  la  Canulle  ,  afin  que  le  Ma-  ‘ 
lade  ait  la  refpiration  libre  &  d’un  air  plus  chaud^ 
que  froid  ^  c’eft  poiirquoy  il  faut  qn’il  y  ait  tou¬ 
jours  do  feu  dans  la  chambre  du  Malade.  ■  - 

Lor(c]ue  la  Tumeur  fera  difilpée'A:  que  le 
Malade  refpircra  librement  ,  on  ôtera  la  Canule 
de  on  raprochera  les  deux  bords  delà  Playe  l’un 
contre  Pautie  ^  on  mettra  ddîiis  un  plumaceaa 
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îrempé  dans  un  bon  Baume  ,  une  emplâtre  ,  une 
comptelbe  Sc  un  bandage  unifTant. 

Pour  faire  ce  bandage  on  prend  une  bande 
longue  d’une  aulne  Sc  large  de  trois  travers  de 
doigt  ;  on  y  fait  au  milieu  une  fente  ioiîgitudi- 
nalle  &  longue  d’environ  trois  ou  quatre  travers 
de  doigt  5  on  roule  cette  bande  par  les  deuxboutSj" 
le  milieu  s'applique  darriere  le  col  ,  on  fait  ve¬ 
nir  les  deux  chefs  par  devant  ^  on  en  palfe  un 
dans  la  fente  fans  ferrer  fortement ,  afin  que  la 
refpiration  ne  foit  pas  empêchée  ,  on  continue 
de  rouler  cette  bande  jufqu’à  la  fin  ,  ôc  on  atta¬ 
che  les  bouts  où  ils  finilTent.  ‘ 

Le  Malade  doit  être  nourri  d’alimens  liqui¬ 
des  ,  &  fl  la  Playe  vouloir  fupurer  on  la  panfe- 
roit  en  verfanc  du  Baume  fur  l’appareil  autans 
qu’il  en  feroic  necefîaire  pour  aller  jufqu’aux  lè¬ 
vres  de  la  Playe  ;  car  il  ne  faut  pas  lever  l’ap¬ 
pareil  3  à  moins  que  l’inflammation  ne  voulut 
renaître. 

Si  l’Efquinancie  eft  une  maladie  fâcheufe  ,  le 
Cancer  ne  reO:  pas  moins  ;  cette  deniiere  Tu¬ 
meur  eft  particulière  feule  de  fou  genre  ,  elle 
commence  par  une  petite  grofTeur  ronde  ,  dure, 
noirâtre  ou  livide^avec  despicocemens  importuns. 

Les  efpecfs  &c  différences  de  ces  Tumeurs 
malignes  le  tirent  des  parties  où  elles  arrivent  , 
de  leur  grandeur  Sc  de  leur  peticeiîe  ,  des  acci¬ 
dents  qui  les  accompagnent ,  Sc  enfin  des  ma¬ 
tières  dont  elles  font  formées. 

Il  y  a  des  Cancers  internes ,  ^  il  y  en  a  d’ex^ 
ternes  j  les  uns  arrivent  au  Vifage,lcs  autres 
aux  Mammeiles  ,  Scc.  Il  y  en  a  de  grands ,  il  y 
en  a  de  petits,  il  y  en  a  d’occultes  Sc  de  manifeftes* 
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Les  difFerences  des  Cancers  par  rapport  à  lâ 
rpaciere  donc  ils  font  formez  ,  dépendent  des 
çaufes  de  çctte  maladie  qui  font  externes  oi^ 
internes. 

Les  caufes  externes  fe  trouvent  dans  les  coups, 
qu’une  Femme  peut  recevoir  aux  Mammelles  , 
elles  fe  trouvent  encore  par  la  luire  des  Tu¬ 
meurs  fehirreufes  ou  fcrophuleufes ,  mal  panfées, 
dans  les  parties  glanduleufes. 

Erreutfur  Les  Anciens  âc  plufieurs  Modernes  prétendent 

terne^^du^”  que  fes  caufes  internes  du  Cancer  font  l’effet 
Ç^nc£r  d’une  Mélancolie  attrabillaire  *,  mais  comrne 
cette  liqueur  attrabilaire  ne  fe  trouve  point  dans 
la  compofïtion  du  Corps  humain  ^  cette  penfée 
fe  réfuté  d’elle- meme. 

La  câufe  interne  de  cette  maladie  n’eft  autre 
chofe  qu’une  liqueur  lirnphatique  ,  acre  Sc  cor- 
rofive  ,  arrêtée  dans  une  partie  f  &  qui  la  ronge 
plus  ou  moins ,  fuivant  qu’il  eft  dilfribué  de  cettë 
liqueur  à  la.  partie  malade. 

Les  Cancers  qui  arrivent  aux  Mammelles  des 
Femmes  peuvent,  encore  fe  former  par  un  amas 
de  liqueur  laiteufe  qui  fe  coagule  ,  s’aigrit  &: 
fe  rend  corrofive  ,  en  force  que  cette  Tumeur 
laiteufe  devient  un  très  dangereux  Cancer  par 
la  fuite.  ^ 

Diagnoftic  On  divife  encore  les.  Cancers  en  occultes  & 

U  Cancer,  manifeftes  :  le  Cancer  occulte  efl:  une  Tumeur 
ronde  ,  inégalle ,  de  couleur  plombée  ,  Sc  envi¬ 
ronnée  de  V^iffeaux  en  maniéré  de  pieds  d’Ei* 
crevifees. 

Le  Cancer  manifefle  efl  un  Ulcéré  apparent^ 
&  horrible  à  la  vue  ;  de  couleur  obfcure  ^ 
accompagnée  d’une  très  -  mauvaife  odeur  ^  qq 
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bords  durs  ,  noueux  Sc  rcnvcrfez  ,  autour  dcf- 
queîs  rampent  plufiéurs  veines  gonflées  &  rem¬ 
plies  d’un  fang  noir. 

Lorfque  le  Cancer  a  pris  ïon  acroiflement  là 
Tumeur  efl  dure  &c  plombée  ,  la  douleur  cft  in- 
fupoi  table  ^  fur  tout  quand  il  fe  manifelte  -,  dans 
ce  cas  la  chaleur  cft  grande  &c  la  pulfation  trcs- 
forte  &c  fàcheufe. 

Le  prognoflic  des  Cancers  cft  toujours  ttes- 
fachcux  ;  celui  qui  eft  occulte  eft  moins  dange¬ 
reux  que  celui  qui  eft  ulcéré  ;  celui  qui  eft  ad¬ 
hérant  aux  parties  , ofTeufes  où  aux  gros  VailLeaux 
cft  incurable  ,  auffl  bien  que  ceux  qui  arrivent 
aux  personnes  d’une  méchante  conftitution  ;  ceux 
qui  font  accompagnez  de  fièvre  maligne  ,  d’un 
amaigriftément  de  tout  le  corps  ,  de  la  perte 
d’apetit  &  autres, font  abfolument- mortels ,  c’cft 
pourquoy  il  n’y  faut  pas  toucher. 

ïl  eft  prefque  irnpftible  de  guérir  le  Cancer 
fans  le  fecours  de  l’Operation  *,  l’extirpation  s’eii 
fait  plus  facilement  dans  le  commencement  , 
que  quand  il  eft  parvenu  à  une  grofleiir  mon- 
ftrueufe. 

Si- tôt  qu’on  voit  un  Cancer  liaiftant  dans 
quelque  partie  ,  il  faut  mettre  d’abord  le  Malade 
en  ficuatibn  commode  pour  faire  une  incifion 
crucialle  aux  tégumens  qui  couvrent  la  Tu¬ 
meur  ,  pour  la  découvrir  ëc  l’emputer  dans  fa 
racine. 

S’il  fe  rencontroit  quelques  Vaifteaux  confi.^ 
derables  dans  les  parties  fur  lefquellcs  on  opere^ 
pour  en  éviter  hémorragie  ,  il  faut  après  l’inci- 
fioii  des  tégumens  faire  la  ligature  de  ces  Vaif- 
féaux  avant  que  d’emputer  la  Tumeur. 


Prognoflic 
des  Cancers 


Operation 
du  Cancer* 
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L'appareil 
du  Cancer 
apres  l’ope¬ 
ration. 
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Si  le  Cancer  fc  rcncontroit  au  Sein  d’une 
Femme  &  qu*il  n*excedât  pas  la  grolTeur  d'ua 
ceuf  de  poule  ,  &  fans  aucunes  adhérences  aux 
Côtes ,  on  peut  obferver  les  memes  circonftan- 
ces  5  mais. s’il  avoir  de  profondes  racines  ou 
qu’il  fut  manifeife ,  c’eil-à-dire  ulcéré,  il  fau- 
droit  empuccr  toute  la  Mammcile. 

Pour  faire  cette  Operation  on  fait  coucher 
îa  Malade  fur  le  dos  au  bord  de  fon  lit,  on  lui 
prend  le  bras  du  côté  alFeâé  pour  lui  tirer  en 
arriéré  &  en  haut ,  on  prend  la  Mammellc  avec 
la  main  ou  avec  une  fourchette  de  fer  faite  ex¬ 
près  ,  on  prend  un  couteau  courbe  ,  mince  & 
bien  tranchant  ,  avec  lequel  on  emporte  toute 
îa  Mammelle  jufqu’aux  Côtes,  en  commençant 
à  couper  par  la  partie  inferieure  ,  èc  hnilîant  vers 
l’AinTelle  à  caufe  des  Vaiiîeaux  mammaires  qui 
foiirniirent beaucoup  de  fang  ;  ce  qui  brouilleroic 
ie  Chirurgien  dans  fon  Operation  s’il  commen- 
çoit  par  la  partie  fiiperieure. 

L’Operation  étant  faite,  l’on  comprime  les 
bords  de  la  Playe  avec  les  deux  mains  pour  en 
faire  fortir  les  liqueurs  qui  y  pourroient  être 
contenues  on  palPe  legerement  un  caucere  ac . 
îuel  deifus  pour  arrêter  rimpecuolicé  du  fang  : 
Si  on  ne  veut  point  faire  la  ligature  des  VaiC- 
feaux  mammaires  ,  on  appliquera  un  bouton  de 
vitriol  delTus  (  en  appelle  bouton  de  vitriol ,  du 
vitriol  concaiîé  &  enfermé  dans  du  coton  )  on 
garnit  la  Playe  de  plumaceaux  trempez  dans  la 
liqueur  âiptique  &  chargez  de  poudres  aftrin- 
geantes  5  on  couvre  ces  plumaceaux  avec  une 
emplâtre  &  des  compreifes  ,  &  on  les  alîujetciç 
la  ferviette  ^  le  fcapulairep 
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Dans  la  cure  il  faut  avoir  foin  de  bien  faire 
^fupurer  la  Pla^e  ,  on  la  panfera  une  fois  par  jour 
avec  de  bons  digeflifs  ,  pour  enfuite  la  mondi- 
fîer  &  la  cicatrifer. 

De  toutes  les  Tumeurs  qui  arrivent  au  tronc  , 
il  n’y  en  a  giiéres  de  plus  dangereufes  que  les 
^Hernies, 

■  On  appelle  Hernies  toutes  les  Tumeurs  qui 
arrivent  au  bas  Ventre  par  la  cbûre  des  parties 
'inteftinallcs  ou  de  l’Epiploon  ,  ou  enfin  des  li^ 
queurs  qui  fe  rencontrent  dans  cette  capacité. 

Les  cfpeces  ôc  différences  des  Hernies  fc  ti¬ 
rent  des  endroits  où  elles  arrivent  &  de  ce  qu’el- 
‘les  renferment:  les  "unes  arrivent  àfümbilic, 
Jes  autres  arrivent  aux  Aines ,  d’autres  occupent 
•le  Scrotum  aux  hommes  Sc  les  .grandes  lèvres 
de  la  Vulve  aux  femmes ,  les  autres  enfin  vien¬ 
nent  aux  autres  parties  du  bas  Ventre  j  celles- cy 
font  nommées  Hernies  ventralles. 

Les  Tumeurs  qui  arrivent  au  Nombril  font 
appelées  Exomphales  ;  elles  prennent  nean¬ 
moins  differents  noms  ,  fuivani  les  parties  ou 
les  liqueurs  qui  les  forment. 

Si  c’eft  l’Epiploon  qui  eù  contenu  dans  la 
Tumeur  on  l’appelle  Epiploomphale  ;  fi  c’efl: 
rinteftin  elle  fe  nomme  Enteroomphale  ;  fi 
c’eft  l’Epiploon  Sc  l’Intellin  enfemble,  la  tumeur 
cfl  appelée  Enteroépiploornphalle  ;  fi  la  Tumeur 
.eft  faite  de  fang  on  la  nomme  Hyperfarcofis  j  fi 
elleeft  formée  par  des  liqueurs  aqueufes  elle  efl: 
appelée  Hydroomphale  -,  fi  elle  eft  faite  de  vents 
on  l’apelle  Pneumatoomphalle  ;  fi  la  Tumeur  efl 
^faite  de  chair,  c’eft  une  Sarcomphalc  :  enfin  fi  elle 

Icft  faite  par  dilatation  des  vailfcaux  Umbilicaux 
^  ^  .,Nn 
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qui  forment  le  Nombril ,  elle  eft  appelée  Cirfô- 
omphale  ou  Varicoomphalc. 

'Lorfque  la  Tumeur  amvc  à  l’Aine,  on  Tappelle 
Bubonocellc  ou  Hernie  incompletce  :  Si  elle 
deicend  dans  le  Scrotum  aux  hommes  &  juf- 
qu’aux -grandes  lèvres  de  la  Vulve  des  femmes  \ 
elle  efl:  appelée  Hernie  complette. 

Si  la  Tumeur  de  l’Aine  contient  une,  partie 
de  l’Epiploon  on  l’apelle  Epiplocelle  ,*  fi  c’eft 
l’ïnteftin  qui  la  forme  elle  eft  nommée  Entero- 
cclle ,  enfin  fi  c’eft  i'Inttftin  &  l’Epiploon  enfera- 
ble  qui  forment,  la  Tumeur  ,  elle  eft  appelée 
E'ntero-  Epiplocclle. 

On  divifc  .encore  les  Hernies  en  vrayes  &  en 
fauftes  :  les  Hernies  vrayes  font  faites  de  parties 
déplacées ,  èc  les  fauires  foiit  faites  de  liqueurs  y 
de  vents  ou  de  chairs.  . 

,  Lorfque  le  Scroturia  eft  groffi  par  le  moyen 
des  eaux  ,  la  Tumeur  eft  appelée  Hydrocelle  ;  fi 
elle  contient  des  vents,  c’eft  une  Pneumatocelle, 
fi  elle  eft  faite  de  la.  dilatation  des  vaifieaux  da 
Tefticule  ,  c’eft  une  Vaiicbcelle  ;  fi  les  VailTeaux 
du  Scrotum  font  extraordinairement  gonflez  , 
c’eft  uneCiEfocelie^enfin  fi  la  Tumeiit  eft.  faire  par 
des  excroift'ances  charneufes  c’eft  une  SarcoceHè, 

Tant  que  le  Péritoine  eft  entier  ,-les  parties  dii 
bas  Ventre  demeurent  dans  leur  fituation  natu¬ 
relle.  Si  par  malheur  il  vient  à  fe  relâcher  ou  à 
Te  rompre  ,  PEpiploop  ou  Tînteftin  Jejuneum 
ou  Pilium  profite  de  Toh  relâchement  Ou  de  fa 
rupture,  pour  former  vune  Hernie  plus  ou  moins 
grofte  ,  fuivant  la  qualité  ou  la  quantité  des 
parties  contenues  dans  la  Tumeur.  * 

Dç  toutes  les  eauies  interties  c’eft  celle- cj? 
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qiîîeft  la  plus  évidente.  Le  relâchement  du  Pé¬ 
ritoine  provient  ordinairement  du  dépoft.  d’une 
humeur  ou  ferofité  abondante  qui  fort  des  glan¬ 
des  des  Inteftins  êc  de  celles  du  Péritoine  qui 
abreve  cette  Membrane,  &:  la  relâche  fi  fort, 
qu’elle  s’alonge  dans  les  endroits  les  plus  min; 
ces  les  plus  prêts  à  (c  rompre  aux  moindres 
efforts  qu’on  fait  en  éternuant  ou  en  touffant.j, 
en  fautant ,  eh  criant.,  en  chantant  ,  en  courant 
ou  dans  les  moindres  mouvements  violents  qu’on 
peut  faire  5  oujes  cp^ups  qu’on'  peut  recevoir ,  ce 
qui  occafionne' la  chute  des  parties. 

Les  fighes  diagnoftiques  des  Hernies  en  ge¬ 
neral  fe  Gonnoiffent  à  la  vue  &  au  toucher. 

Dans  les  Tumeurs  de  TUmbilic  l’Epiploom- 
phale  cft. molle  &  inégale,  avec  une  bafe  large  ^ 
elle  diminue  fans  faire  de  bruit  lorfqu’on  la  com¬ 
prime  ,  &  l’imprefïion  des  doigts  y  demeure  im¬ 
primée.  •  ‘  ' 

L’Enteroomphale eft  étroite  dans  fa  bafe,  ella 
groiîic  lorfque  le  Malade  retient  Ton, haleine  , 
elle  diminué  lorfqu’on  la  comprime  avec  la 
main  ,  6c  elle  fait  uri  peu  de  bruit  lorfqu’ciie 

»  •  ^  *  'f\ 

rentre.  . 

L’Enteroépiploomphale  fe  fait  connoîtte 
par  fa  groffeur  6c  par  les  fignes  de  l’Epiploom- 
phale  6c  de  l’Enteroomphale  enfcmble. 

^  L’Hyperfarcofis  cil  dure  Sc  de  couleur  livide  ; 
il  n’y  a  que  dans  cette  efpece  de  Hernie  où  les 
tçgumens  fe  trouvent  changez  de  couleur  ,  à 
moins  qu’il  n’y  furvienne  quelques  accidents. 

L’Hydroomphale  cfl  molle  ,  cllç  cede  aux 
doigts ,  lorfqu’on  met  de  la  lumière  au  côté  op- 
poféon  voit  U  tranfpâr.eûçji.  des  eaux  au  travers 

N  n  1  j 
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de  la  Tumeur ,  fi  on  la  preffc  avec  les  doigts' 
on  y  fient  une  inondation, 

La  Pneuilnatoomphalc  rentre  quand  on  la  com¬ 
prime  >  elle  revient  lorfiqu’on  celfie  de  la  com^ 
primer  ,  &  clic  raifonne  comme  un  efipece  dé 
petit  tambour  quand  on  frappe  defius'. 

La  Sarcoomphale  efi:  dure  ,  elle  ne  ccdè  point 
quand  on  la  comprime  ,  &  la  Varicoomphale  fie 
connoît  par  la  dilatation  des  Taifi’eaux  qui  for¬ 
ment  la  Tumeur. 

Dans  la  Bubonocelle  ôc  la  Hernie  complctte, 

(  occafionnée  par  rEpiploonou  rintefiin,  ou  enfin  ' 
par  ces  deux  patries  eiifernble ,  )  les  figues  font 
les  mêmes  qu'aux  Tumeurs  de  riJmbilic  mar-  ^ 
quées  cy-defliis.  Lorfquc  le  Malade  eft  couché 
fiur  le  dos  Ces  parties  rentrent  au  dedans  ^  elles 
reflbrtent  fi-tôt  qu’il  (e  ieve  Sc  qu’il  fait  quelque  ' 
mouvement  violent.  ,  v 

Si  la  Hernie  eft  complette  que  les  parties 
contenues  dans  la  Tumeur  ne  remontent  pas  ,  ’ 
on  peut  juger  qu’elles  font  'adhérentes  cnfemble 
où  à  la  giiaine  des  Vaiiîeaux  Spermatiques  ou- 
àu  Darcos  ou  au  Tefticule,  ou  enfin  aux  anneaux/ 
des  Muficles  de  l’Abdomen  5  en  ce  cas  le  Malade  ' 
ne  peut  guérir  que  par  le  fiecours  de  l’Operation, 
encore  faut  il  qu’elle  foit  faite  à  tems ,  au  lieu 
que  s’il  n’y  a  pas  d’adherence,  le  bandage  d’acier 
fiuffic  pour  les  guérir  ou  dû  moins  pour  empê¬ 
cher  IMÎuë  des  parties. 

Les  Hernies  faulTs  du  Scrotum  fc  connoifi. 
fient  facilement ,  mais  elles  ne  fie  guerifient  pas 
de  même  ;  il  y  a  trois  efipeces  d’Hydrocelles  ,  ' 
quoique  les  Auteurs  n’en  marquent  que  deux. 

La  preuVicre  de  ces  trois  éipeccs  d’Hydrocdl»  ^ 


/ 
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fe  forme  dans  la  fubftance  riniême  des  Membra¬ 
nes  du  Scrotum  :  la  fécondé  dans  la  cavité  du 
Scrotum ,  Ôc  la  troifiéme  fous  les  tuniques  du 
Tefticule. 

■  Dans  la  première  cfpece  d’Hydroceile  la  ten- 
fion  efl:  petite ,  la  tumeur  eft  fort  grolfe  ôe  le-* 
gère  ,  &  la  tranrparence  des  eaux  paroît  lorf- 
qu’  on  expofe  de  la  lumiçre  au  côté  oppofé  de 
celui  qu’on  regarde.  ‘  ' 

'  Ce  dernier  fî^ne  eft  commun  à  la  fécondé 
cfpece  d’Hydrocclle  :  la  douleur  n’y  eft  pas  plus 
^ande  ,  mais  la  tumeur  n’eft  pas  il  grofte  ,  à 
moins  qu’elle  ne  contienne  beaucoup  d’eaux. 

Lorfque  les  eaux  occupent  les  Membranes  du 
Tefticule  ,  le  Scrotum  n’éft  pas  fi  tendu  ^  la  Tu¬ 
meur  n’occupe  qu’un  des  cotez  ,  latranfparence 
des  eaux  eft  fort  obfcure  ,  la  pefanteur  eft  gran¬ 
de  êc  la  douleur  confiderable  j  il  peut  arriver 
que  ces  trois  efpeces  d’Hydrocclies  fe  rencon¬ 
trent  enfemble.  •  '  '  '  ‘  •  '■ 

'  La  Pacumatocelle  difparoîc  de  tems  en  tems  ; 
quand  on  frappe  deftas  elle  raifonne  ;  la  tumeur 
eft  fort  legere  ,  la  couleur  de  la  peau  n’eft  point 
changée  ,  &  il  n’y  a  ny  inflammation  ny  douleur. 

Le  Varicocellc'  fe  connoît  par  la  douleur  du 
Tefticulle  ,  cauféepar  Icsnoruds  de  fes  vai/feaux 
remplis  de  fang  :  De  plus  '  cette  maladie  eft 
toujours  accompagnée  de  chaleur  5c  de  pefan- 
téur  de  la  partie  malade  ;  fi  les  deux  Tefticuies 
font  attaquez  le  Malade  devient  impuiirant. 

Le  Cirfoccllc  fe  connoit  par  la  dilatation  des 
yaifi'eaux  du  Scrotum  ,  la  tumeur  eft  plus  ap¬ 
parente  que  douloureufe  ,  il  s’y  rencontre  fort 
peu  d’inflammation  de  de  pefanteur. 


Signe  de  la 
première  ef- 
pece  d  Hy- 
drocelle.’ 

s 

V 

Signe  de  la. 
fécondé  et- 
pece  d’Hy- 
drocelle- 

Signe  de  la- 
troifiéme  ef- 
pccc  d’Hy- 
drocelk* 


Signe  de 
la  Pneuma- 
cocclle. 

Signe  da 
Varicocellc. 


Signe  du 
Crrfocellc. 


1^6.  L*  Vtnuble  Chirurgie, 

Sîgne'^.e  la  *  Dans  la  Sarcocelle  ou  Hernie  charnue  la  tu:* 
Sarcocelle  meur  auffuHente  infenfiblemenc .  la  dureté  &  là 
nernie  nf^fanceur  font  grandes  la  douleur  n*y  (ur-? 
vient  qu  autant  qu  il  y  a  de  l  mnammation. 

Kemarqoe  Ndta  ,  que  dans  les  Hernies  faites  de  parties 
furies  fl  n’y  a  point  dé  douleur,  ny  la  couleur  de  ia 
*  peau  n’etl  point  changée ,  à  moins  que  ces  ma¬ 
ladies  ne  Toierît  récentes  &  faites  de  caufe  ex¬ 
terne,  comme  de  coups  ou  de  chûtes,  ou enfîa 
qu’il  iry  ait  quelque  étranglement  qui  caufe  l’in- 
îèrruptioh  du  fang'&  des  cfprits  dans  les  parties,; 
ou  qui  arrête  Ics^  matières  fccalles  endurcies, 
dans  rinteftin  engagé  dans  la’ Tu  meur  j  c’eli 
alors  que  Tinflammadon  y  furvient  &  y  caufe  de 
mauvaifès  fuites  les  douleurs  font  tres*vehe-l 
mentes ,  non  feulement  à  l’endroit  de  la  Hernie^ 
mais  même  à  tout  le  bas  ventre,  /  ‘ 

Dans  ce  cas  la  fièvre  furvient  au  Malade  ^ 
avec  des  envies  dé  vomir  ,  le  vomiiremcnt  de 
bille  arrive  ôc  efl  fuivi  de  celui  des  cxcrc^ 
mens  :  Dans  ce  tems-là  le  ventre  du  Malade 
eft  conftipé  ,  Ôc  tandis  que  ces  accidents  conti^ 
nücnc  ITnceftin  s’engage  de  plus  en  plus  ,  l’ih^ 
Hammadon  s’y  forme  davantage ,  clic  fe  com-i 
munique  âu  Mefcntérc  éc  aux  autres  parties  du 
bas  Ventre  j  tous  ces  accidents  caufent  lagan?- 
gtene  ;  d’où  s’enfuit  la  mort. 

PrôsnoÛic  Hernies  vrayes  font  toû jours  plus  dan^ 

des  Hernies,  g^^^^ûfes  que  les  faulTcs  j  cependant  l’operadon 
il’ y  eft  nccciïàire  qu’au  tant  que  le  bandage  n’y 
fert  de  rien  par  radhcrence  des  parties  bu  pat 
les  accidents  qui  accbmgagnent  ces  maladies; 

Il  y  a  de  grolfes  Hernies  qui  né  font  accom¬ 
pagnées  d’aucunes  adhérences  n  y  d ’aucur^  acçl^ 
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dents  ,  &  qu*on  peut  porter  toute  la  vie  fans 
autre  Jncommodiré  que  celle  d’avoir  de  tetns  en 
tcms  une  Tumeur ,  parce  que  ces  fortes  de  Her¬ 
nies  rentrent  aulE  facilement  qa’elles  fortent  : 
Cecy  arrive  quand.! anneau  de  !’OViique  ex- 
terne  s’eft  fort  élargi  pour  permettre  à  ces  par¬ 
ties  de  fortir  &  de  rentrer  facilement.  . . 

La  pire  de  toutes  les  Hernies  vrayes  cft  celle 
oii  l’inflammation  &  la  grangrene  fur  viennent  à 
la  partie,  parce  que  ces .  accidents  rendent  la 
maladie  mortelle  ,  auffi-  bien  que  celle  où  les 
Malades  rejttent  les  rtiatiercs  fecalcs  par  la 
bouche  ;  Cependant  Tulpius ,  Livre  tcoifleme  , 
Obfcrvation  treize,  die  qu’uti  homme  Hernieux 
fut  pris  de  la  paflTion  Iliaque  ,  &  que  non  ob- 
ftant  ce  fymptôme  mortel  il  fut  guéri  de  cette 
maladie.  ,  •  . 


On  voit  rarement  les  Vieillards  guérir  de  cts 
maladies  ;lcs  Enfans  en  guerilfent  fou  vent  par 
le  lecours  du  bandage  :  Il  arrive  quelquefq4 
que  CCS  fortes  de  Tumeurs  fupurent  ^  ce  qui 
caufe  la  mort  au  •Malade. 

Si  rinteftin  eft  adheçàrrt  au  Tefticulle  depuis 
un  efpace  de  tems  confiderable ,  la  maladie  tiï 
fort  dangereufe,,  parce  qu’on;  ne  la  peut  guérir 
fans  empiiter  le  Tefticulle  qui  ie,  trouve  adhérant 
à  l’Inteftin.  La  Varicoceilc  &  la  Sarcocelie 
font  encore  du  même  danger  ,^puifqu’il  efl:  rare 
de  les  guérir  (ans  qu’il  en  coûte  un  tcfticule  aU 
Malade  ;  enfin  fi  le  hocquet  furvient  à  ces  ma¬ 
ladies  ,  on  peut  dire  qu’elles  font  mortelles. 

Si  l’ctranglemcnt  eit  confiderable  ôc  qu’on  ne  Operation 
puilfe  faire  rentrer  les  parties  déplacées  ,  il  faut  TExoïa- 
#voir  recours  a  rOperaiioa  :  Avant  que  de  i  en-  phale. 
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treprendre  il  eft  bon  de  feigner  le  Malade  pont  - 
diminuer  l’inflammation  ^  empêcher  quelle 
n’augmente. 

L’appareil  étant  pret  fl  la  Hernie  eft  à  TUm- 
bilic  5  il  faut  faire  coucher  le  Malade  fur  le  dos, 
.un  ferviteur  pincera  les  tégumens  en  travers 
par  un  côté  de  la  .Tumeur ,  6c  le  Chirurgien  de 
l’autre  pour  les  incifer  en  long. 

Il  arrive  fouvent  que  ces  fortes  de  Tumeurs 
font  fl  tendues  qu’on  ne  peut  les  pincer  •:  En  ce 
cas  on  fera  l’inciflon  longitudinalle  à  côté  de 
PlJmbilic&  flir  toute*  l’étendue  de  la  Tumeur  , 
en  coupant  les  tégurnens  feulement  :  s’il  s’y  ren- 
controic  de  la  graille  deflous ,  on  la  déchireroft 
avec  un.dçchaulToir,  crainte  d’endommager  i’In- 
iteftin. 

Quand  le  Péritoine  eft  à  découvert ,  il  le  faut 
tirer  doucement  avec  fes  ongles ,  arfln  de  l’incifer 
avec  des  eifeaux  ,  en  faifant  l’inciflon  aulïî  grande 
qu’on  le  jugera  à  propos. 

L’inciflon  du  Péritoine  étant  faite  ,  'fi  c’eft 
l’Epiploon  qui  forme  la  'Hernie  ,  on  le  fait  ren¬ 
trer  dans  le  ventre  en.  le  repoulTanc  doucement 
avec  les  doigts. 

Si  l’ouverture  croit  trop  petite ,  on  la  dilate- 
roit  avec  la  pointe  du  biftoury  ,  coulé  fur  une 
fonde  creufe* 

Si  l’Epiploon  étoit  adhèrent  au  Péritoine  on 
le  détacheroit ,  en  coupant  plutôt  de  l’Epiploon 
que  du  Péritoine  ,  s’il  étoit  adhérant  à  l’Inteftin, 
ainfi  qu’il  arrive  fouvent ,  on  les  repoufteroit  en- 
femblc  dans  le  ventre  ,  pourvu  que  l’Epiploon 
,  foit  fain  ;  car  s’il  étoit  mortifié  il  faudroit  fepa-  ' 
rcr  rinteftin  fans  l’alterer  5  6c  enfuice  faire  la 
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Kgatute  de  l’Epiploon  fans  le  trop  ferrer,'craihte 
de  le  couper.  Cette  ligature  étant  faite  dans  la 
partie  laine  ,  on  laillc  un  grand  bout  de  fil  6è  on 
coupe  l’Epiploon  jufquaü  vif  avec  des  cifeaux  ;  • 
ce  bout  de  fil  doit  . pendre  hors  la  Playe  ,  afin  de 
le  retirer  lorfque.  la  fupuration  aura  détaché  ec 
qui  étoit;  corrompu  de.rEpiploon. 

.  Pour  faire  rentrer  l’Jnteftin  dans  le  ventre, 
on  fe  fert  'alternativement  des  deux  doigts  In¬ 
dex  ,  avec  l’extrémité  defquels  on  le  poufïe  dans 
cette  capacité,  . .  .  ^ 

LorfqÂi'il.y  a  long  tems  que  l’Inteftin  eft  forti 
il  s’y  forme  quelquefois  une  mafie  charnue,  qu’il 
faut  couper  ,  fans  toucher  à  l’Inteftîn  :  Tlnteftin 
^  l’Fpiploon  étant  rentrez  da-ns>  lé  ventre  ,  ôn 
fait  la  Gaftroraphie  pour  les  y  maintenir. 

L’Operarion  de  la  Gaftroraphie  n’eft  autre 
choie  que  là'Suture  entre  coupée  qu’on  faicor- 
iîinairement  à  toutes  les  grandes  Playes  fuperfi- 
Ciellcs  ou  pénétrantes  du  bas  ventre, 

;  pour  faire  cette  operation  il  faut  avoir  des 
cguilles  courbes  .  vers  leur  pointe  feulement , 
elles  doivent  être  1  tranchantes- &  enfilées  de  fil 
doublé  Ôc  ciré  ,  afin  de  faire  autant,  de  points^ 
qu’il  en  fera  befoin. 

Ce  fil  en  plufieurs  doubles  doit  être  de  la 
longueur  ,.d’ùn  quartier  ,  aux  deux  extrémirez 
duquel  il  faut  enfiler  deux  égaillés  &c  en  preparet 
pareil  nombre  de  cette  forte  qu’on  voudra  faire  de 
points  deSuturc.  Cccy  fait  on  prend  Une  des  levres 
de  la  Playe  avec  le  Poulce  Ôc  l’Index  de  là  main 
1  gauche,  en  tenant, bien  ferme,  les  Tégumens  , 
•les  Mufclcs  éc  le  Péritoine  :,.Pour  cét  effet  le 
poiilcc  fera  appuyé  fut  les  Tégumens  ,  & 
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doigt  Index  fera  dans  le  ventre  pour  tenir  îâ 
Péritoine.  ç  , 

La  levre  de  la  Playe  étant  ainfi  tenue  de  la 
rnain  droite,  on  prend  une  des  deux  égaillés  en-;, 
filées  du  même  fil, en  tenant  la  pointe  fur  le  bout 
du  doigt  Index  pour  ne  pas  blelTer  les  Inteftins. 
Le  tête  de  l’èguille  doit  être  apuyee  fur  le  Muf- 
cle  tenait  Ôc  foûtenuç  dans  fa  partie  moyenne 
parle  fecours  dupoulce  &  <du  doigt  Médius. 

Le  tout  étant  difpofc  de  cette  maniéré  ,  on 
introduit  le  doigt  Index  (  chargé  de  la  pointe  dé 
l’éguille  )  dans  le  ventre  proche  de  l’Index  de 
la  main  gauche  en  pouffant  la  tête  de  cet  inftru- 
ment  avec  le  Mufcle  Tenart  fui*  le^^uel  elle  eft 
appuyée  :  On  perce  le  Péritoine,  les  Mufcles  6c 
ies  Tegumen?/,  c’eft  à  diredu  dedans  en  d  hors, 
en  prenant  alfez  du  Péritoine  des  autres  par¬ 
ties-,  afin  que  les  points  de  Suture  n’échapent  pas., 

Ce  premier  point  étant  fait  ,  on  tourne  le 
poulce  de  la  main  gauche  fur  l’autre  levre  ,  en 
tournant  aufîî  le  doigt  Index  fans  l’ôter  du  ventre 
pour  tenir  le  Péritoine  ;  de  la  main  droite  on  re¬ 
prend  la  fécondé  éguille  ,  on  la  tient  comme  la 
première  ,  on  perce  cette  levre  vis  à- vis  de  l’au¬ 
tre  &  du  dedans  en  dehors  ,  comme  de  l’autre 
côté,  en  ôbfervant  les  mêmes  circonfiances. 

S’il  faut  faire  plufieurs  points  de  Suture  on 
les  fera  de  même,en  enfilant  deux  éguilles  pour 
chaque  point.  ,  >  ,  , 

’^Tous  les  fils  étant  paffez  ,un  fervireùr  raproT- 
chera  les  levres  de  la  Playe  ,  &c  le  Chiriirgr-n 
nouera  les  fils;  il  faut  commencer  par  celui  du 
milieu.  On  fait  d  abord  nn  nœud  fimple  fur  le 
côte  de  rincifioa  ;  on  met  fur  ce  nœud  un^ 
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petite  colnpreffe  de  linge  ciré  ,  fur  laquelle  on 
fait  un  noeud  coulant ,  afin  qn’on  le  puilFe  def- 
ferrer  s’il  arrivoit  quelque  accident  ^  on  continue 
à  faire  la  même  chofe  à  tous  les  fils  qu’on  a 
pallcz.  '  ' 

Cette  Suture  étant  faite  on  applique  fur  la 
Playe  un  grand  plumaceau  trempé  dans  un  bon 
Baume  ,  on  frotte  tout  le  ventre  avec  une  em¬ 
brocation  d’huile  rofat  Sc  d’efpric  de  vin  ,  partie 
égallc  ,  ’  on  le  couvre  de  comprefie’s  trempées 
dans  la  même  liqueur  ,  après  avoir  mis  une  em¬ 
plâtre  par  defTus  le  plumaceau  pour  le  maintenir 
lur  la  Playe  ,  parce  que  la  fervietté  &  le  feapu- 
lairc  dont  on  fe  fert  pour  bandage  ne  font  pas 
fuffifants  pour  retenir  ce  plumaceau  fur  la  Playe, 
qui  fera  traitée  ôc  panfée'  fuîvant  Tufage  ordi- 
lïairc  ,  c’efi:  à  dire  une  fois  par  jour. 

'  Le  Malade  fera  couché  fur  le  dos  Sc  nourri 
d’aUmens  liquides  f  on  aura  foin  de  lui  tenir  le 
ventre  libre  pendant  la  cure. 

Si  la  Hernie  de  l’Umbiliç  eft  charnue,  il  faut 
faire  l’incifion  des  Tégumens  ,  ainfi  qu’il  cil 
marqué  cy  delTus  :  on  découvre  le  Sarcoma  pour 
le  déraciner  de  joutes  les  adhérences  qui  fe 
rencontrent  autour  ,  on  prend  un  fil  doublé  Ôc 
ciré  ,  avec  lequel  on  fait  une  ligature  dans  fa 
bafe^&d’un  coup  de  biilouri  on  l’emporte. 

On  fait  fortement  fupurer  la  Playe  avec  de 
bons  digcftifs  en  la  panfant  à  l’ordinaire  juf- 
qü’à  parfaite  guerifon. 

'  Si  la  Tumeur  cil  faite  de  fang  8c  qu’on  foit 
feur  qu’il  n’y  ait  pas  de  gros  Vaiileaux  ouverts 
qui  en  fournilîent  de  nouveau  ,  on  ouvrira  la 
Tumeur  pour  la  vuider,  Ôc  on  mettra  dans  la 
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Pkÿe  àcs  plUmaccaux  tfcmpez  dans  IVau 
gue  &  chargez  de  poudres  aftriiigeantcs  j  s’il  fc 
rencontroic  quelques  VailTeaux  ouverts  aved 
ün  écoulemant  de  fahg ,  on  en  féroîc  lâ  ligaturé 
&on  panferoit  la  Playe  comme  les  autres. 
Opération  A'î  egard  dei'Hydroomphàle  il  hè  fè  faut  pas^ 
&  cure  de  contenrer  de  la  pon(^ion  du  Trokar  ny  même?' 

de  celle  de  là  .Lancette",  parce  qù’aprés  l’écoulc^ 
^  *  ment  des  eaux  il  refteroit  un  vuide  ious  les  Te-’ 
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gu  mens  ,  en  forte  qu  ils  ne  pourroieiït  for  réunit? 
avec  les  Aponévrolesdes  Mufcles  dé  P  Abdomen/ 
Il  faut  donc  foire  une  incifiofi  aifez  longue 
fur  la  Tumeur  pour  eii  faire  écouler  ieS  eaux  ^ 
êt  enfuitc  paiifer  la  Playe  aved  le  digeftif  ordi-  > 
naire.  ^  ‘  ^  "  '•  ’  ^ 

^  DansTa  cure  de  cette  maladie  il  faut  fouvene 
employer  les' Dieu reutiques  &  les  'Sudorifiques^, 
parce"  que  fans  lé  fecourS  de  ces  remedes  inter-  > 
nesil  fortkoit  par  la  playe  une  matière  aqueuiô 
qui  auroit  peine  à  tarir.  “  '  ^  ' 

Lorfqiiè  la  Tumeur  cil  faite  de  vents  Pope- 
ration  cil:  inutile  ;  puifqulls  'rentrent  lorfqu’oii 
les  comprime  ,  c*eft  pôurquoy  un  baiîdage  d*a-*  * 
eier  fuiSt  pour  guérir  cétre  maladie. 

Dans  la  cure  de  la  Yaricoraphàle  il  s’agit 
de  dégager  le  trop  “  de  fong  contenu  dans  les 
Vaifléaux  'qui  fe  rencontrent  autour  dePUmbu 
lie,  de  de  faire  s’il  efl:  podble  la  ligature  de  ces 
Vailkaux  avan^  que  de  les  ouvrir  y  dans  cctt'o 
rencontre  on  obfervera  ce  qui  eft  marqué  cyi. 
dclFus  dans  fa  cure  dés  Varices. 

Lorfqu’il  fout  foire  l’operation  du  Bubonocelle 
on  fait  coucher  le  Malade  fur  le  dos lesPefTes 
fur  un  oreiller  pour  les  clcvçr  un  pcii^  civ  haut'’  5, 
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tm  fcfvitèur  pintcra  les  tégümens  comme  fur 
4’Exomphale  ,  ea  forte  que  le  Chirurgien  leô 
tiendra  de  la  main  gaüche  ;  de  la  droite  if 
prendra  ün  biftoüry  droit  6c  bien  tranchant  j 
âvec  lequel  il  fera  ùne  in  ci  (ion  de  haut  eh  bas 
fur  la  Tumeur  ^en  fuivant  le'ply.  deTAine.  ' 
S’il  fé  rencôntroit  êe  la  grailfé’  fous  là’ peau  , 
onia  déchireroit  àvec  un  déchaufToir  :  lorlqu’oîi 
fera  parvenu  à  la  Poche  qui  forrne  la  Hernie  J 
ôn  l’ouvrirà  avec  cet  inftrument  ou  avec  les 
ongles.  .  .1 V  <  ^  ^  ^  ^  %  r  .  - 

'  Il  nefaut  pas  fc  tromper  en  prenant  rînteftiîî  > 
pour  la  Poche.  Oncônnoît  Tîntcftin  par  fa  coup¬ 
leur  brune  6c  par  fa  figure  en  forme  d’arc  j 
d'ailleurs  il  obeït  quand  on  le  tire  &  le  Péritoine 
îî’obeït  pas ,  6c  fi^tôt  que  i’înteflin'cft  découvert 
le  Malade  -ccflc  de  ceffentir  tihe'  douleur  fourde^ 
qui  dure  Jufqu’à  ce  qu’on' ait  incifé  le  Péritoine. 

'  Il  fort  quelquefois  de  l’eau  de  la  Poche  ,  6c 
quelque  fois  il  h’en  fort  pas.  *  Si  tlnteftin  écoic 
adhèrent  au‘ Péritoine  ,  il  l’cn  faudroit  feparei: 
adroitèmént ,  eh  coiïpant  plurôt  du  Péritoine  que 
de  i’inteftin  j  pour  s’alTurer  s’il  h'a’ point  d’adhc^i 
lencc  'on  Ic'tireun  peu  à  foy  pour  voir  s’il  obéir, 
s^il  n’obéïc  pas  c’eft  une  marque  qu’il  tient  à 
quelque  partie.  '  '  r.  '  .  ^  ,  ,  1 

^  Si  l’étranglement  de  Panneau  eft  confîderabic 
6c  qu’il  refPerr'fe  trop'  le  parties  fontes ,  orr  le  di¬ 
latera  :  pour  cet  effet  on  introduira  une  fonde 
creufè  dans  Panheau  5  pour  en  couper  la  valeur 
de  deux  lignes  âvec  un  biftoury  courbe. 

Si  la  fonde  creufe  ne  pouvoir  entrer  dans 
l’anneau  ,  on  lui  en  faciliteroit  Pcncice  en  tira|it 
vn  peu  Pinteftin  à  foy.-  >  ’  -  ’  ’ 
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■  Lorfqucî  rouverturci/era  alfez  grande  ,  on  ma¬ 
niera  rinteftin  doucement  pour  en  difîoudre  lek 
matières  endurcies  qu^il  renferme  &  qui  caufenr 
la  tendon ,  &  pn  repouffera  enfuite  les  parties' 
dans  le  ventre  avec  les  extrémités  des  deux  doigts 
Index  ,  cm' les  avançant  alternadvement  dans 
Tanneau  ,  dont  on  fcarifierâ  la  circonférence V 
fi-c6t  que  ces  parties  feront  rentrées  ,^afîn  de 
procurer  une  bonne  cicatrice.  - 
Operation  ,  L’operation  de  le  Hernie  cpmplette  eïl  à  peu 
de  là  Hernie,  près  fcmblable  5  on  fait  feulement  ITncifion  des^ 
çompiètçe.  légumens  jufques  deilus  le  Scrotum ,  la  fitùation 
du  Malade  eft  toujours  la  meme  'chofe  qu’au' 
Bubonocelle  on  commence  l’mcifion  fur  '  Ic' 
Scrotum, un  ferviteur  pincera  les  tégilmens  fur 
la  Tumeur  du  côté  de  la  Cuiffe  ,  le  Chirurgien 
les  tiendra  auffi  d’une  main,  &  de  l’autre  donc' 
il  tiendra  un  Biftoury ,  droit  ïl  les  in  ci  fera  de' 
Haut  en  bas*  ^  ^  ^  ’  ' 

L’incifion  étant  faite  on  écarte  les  levres  de 
la  Playe  &  OIT' prend  un  déchaulîoir  avec  lequel 
on  détache  les  e'nvelopes  qui  côuvrent  i’Inteftin  ' 
ôc  le  corps  du  Tefticule.  ^  \  ’ 

‘  Lorfque  Tlnteftin  eft  découvert  on  introduit 
une  fonde  creufe  entre  l  u  y  ôc  le  Scrotum  ,  &  on  ' 
coule  des  cifeaux  dans  la  crenclufe  de  la  fonde  ^ 
pour  grandir  rouverture  jüfqu’à  l’anneau  de  l’O-  ' 
blique  externe  ,  en  prenant  garde  de  couper  lés’ 
Vailîeaux  Spermatiques.  '  ^ 

L’Inceftin  étant  à  découvert  dans  toute  fon 
expanfion  ,  il  faut  prendre  garde  s’il  n’a  point' 
d’adhercnces  avec  le  Tefticule  ou  avec  d’autres  ” 
parties.  “  "  ^  >  r  ^ 

^  S’il  eft  adhèrent  au  Tefticule  un  ferviteur  le 


,,  DesTitmeurs  en  part.  W  "Part,  19  j 

prendra  pour  le  lever  vers  le  Pubis  ,  pendanc 
que  le  Chirurgien  rangera  le  Tedicule  de  côté 
pour  rompre  les  attaches- avec  un  déchauïïbir.  - 
'  A  quelques  parties  où  l’Inteftin  puide  être 
attaché  il  faut  toujours  prendre  garde  de  Tcn- 
dommager^S»:  couper  plutôt  les  autres  parties  que 
JÜnteftin  ,  d’autant  qu’il  eft  neccHàire  à  la  vie  ; 
quand  bien  même  il  fe  trouveroic  alherenc  aux 
yailPeaux  Spcrmatiqurs ,  il  faudroit  en  faire  la 
ligature  ôc  les  couper.  <  1  r  •' 

,  Lorfqu’on  fera  alTuré  que  rinteflin  n*a  aucu¬ 
nes  adhérences' on  le  fera  rentrer  ^  ainfi  qu’il  cft 
marqué  cy  deirus.  Si  l’Intedin  ôc  l’Epiploon  é- 
toicnt  unis  enfemble  on  les  feroit  rentrer  en  mê¬ 
me  tems ,  pourvu  que  l’Epiploon  ne  fut  pas  al¬ 
téré  ;  car.  en  ce  cas  il  en  faut  faire  la  ligature 
pour  le  couper  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué  ci^dcifus. 

,  On  fcarifiera  l’anneau  de  l’Oblique  externe, 
tout  autour  comme  au  Bubonocelle  ,  &  cnfuitc 
on  appliquera  l’appareil.  .  ,  . 

.V  Les  parties  étant  replacées  un  ferviteur  tien¬ 
dra  la  main  fur  le  ventre  du  Malade  ,  afin  que 
lés  Inteftins  ne  falfent  pas  effort  pour  fortir  par 
Lanneau  ,  dans  lequel  on  introduira  une  tente  de 
linge , attachée  d’un  fil  double  ôc  ciré, qu’on  laiffe 
pendre  au  dehors  de  la  Playe  j  cette  tente  doit 
être  chapronnée  Sc  érnouffec  pà'r  le  bout ,  afin 
qu’elle  ne  blcffe  pas  les  Inteftins  lorfqu’elle  s’o- 
pofera  a  leur  fortie.  On  remplira  la  Playe  dé 
bourdorincts  &  de  plumaCeaux  chargez  d’un  di- 
geftif  commun  ,  on  fera  une  bonne  embrocation 
fùr  le  bas  ventre  &  fur  les  parties  voifines  de  U 
Playe  ,  fur  laquelle  on  mettra  des  comprcffes 
triangulaires  pour  s’ajuffer  à  la  figure  de  U  partie^ 
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on  fera  le  Spica  fimple  pour  bandage  &  on  fe 
fcfvira  du  Sufpenfoire  pour  foûtenir  le  Scrotunn;- 
c*efl:  en  quoy  le  Bandage  de  la  Hernie  compleitc 
différé  de,  cclui.du  Babbnocclle..  ..4  .  . 

.  Pour  faire  le  Spica  fimple  on  prendi  une  bande 
large,  de  quatre  doigts  5c  longue  de  ,fix  aulnes  , 
plus  ou  moins  ^fuivant  la  grolTeur  du'  fujet  ma¬ 
lade  ;  cette  bande  étant  roulée  à  un  chef,  on  en 
appliquera  un  bout  fur  la  Playe ,  pour  la  faire 
venir  entre  les  cuilT'S  ,  fur  la  .felîc,  du  mê^ 
me,coté  ,fur  la  cuüTe,  du  doté  <malade  ,  fur  le 
ventre,  fur  le  dos,  fur  la  cuilîe  du  côté  malade; 
fur  la  playe  ,  entre  les  cuitTes ,  &  enfin  fuivre 
ainfi  qu’il  efi  commencé  ,  obfervant  à  chaqüe 
tour  de  bande  qa*on  fera  fur  la  Playe  ,  de  faire 
des  petits  doloires  pour  former  liti  épi  ;  on  atta¬ 
ché  la  bande  où  elle  finit.  !  ,  .  ? 

.1  *  -  j 

La  Playe  fera  panfée  tous  lés  jours  avec  des 
digefiifs ,  pour  la  faire  fupurer  &  lui  procuret 
une  forte  cicatrice  :  le  Malade  fera  . couché  fut 
le  dos  ,  ilhe  vivra  qüe  d’aliraens  liquides  ,  on  lui 
tiendra  le  ventre  libre  &  on  lui  procurera  le  repos; 

.  L’operation  de  la  Hernie  aqüeufe  eft  inutile 
fila  maladie  eft  occafionnéc  par  l’Hydropifie 
acite,  là  raifon  en  eft  évidente.;,  car  tandis  que 
le  ventre  fera  rempli  d’eau  l’Hydrocelle  renaî¬ 
tra,  &  toutes  les  Operations  qu’on  pourroit  faire 
îi’y  ferviroient  de  rien.,  ! 

Si  les  eaiix  font  renfermées  dans  la  fubftance  . 
des  Membranes  du  Scrotum  ,  on  leur  donnerà 
ilfue  avec  une  lancette  :  Si  elles  font  dans  la 
cavité  du  Scrotum  ,  l’operation  fe  fera  avec  les 
Troicar,  qifon  plongera  dans  le  Scrotum  ,  cii 
prenant  garde  de  piquer  le  Tcftioilci  p,  ,  , 
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Quand  leTroicar  eft  entré  dans  le  Scrotum, 
on  le  retire  &  on  y  lailTe  la  canulle  qui  le  cou¬ 
vre  pour  la  (ortie  des  eaux  ;  lorfqu’elles  font  é- 
coulées  on  retire  cette  canulle  &  le  trou  (e  re¬ 
ferme  d’abord  ;  parce  que  les  Membranes  du 
Scrotum  venant  à  fe  flétrir  &  à  (e  vuider  ,  les 
fibres  qui  avoient  été  écartées  par  cet  inftru- 
menc  fe  raprochenc  ,  de  manière  qui!  n’efl  pas 
neceiîaire  d’appareil. 

Cette  operation  s*appelle  la  Paracentefe  du 
Scrotum  ;  elle  ne  difFere  point  de  celle  qu’on 
fait  au  ventre  ,  à  quatre  doigts  au  delfous  de 
i’Umbilic  ,  &  a  pareille  diftance  de  la  ligne  blan¬ 
che  *,  celle- cy  fe  fait  dans  l’Hydropifle  acite. 

Lorfque  l’Hydrocelle  n’attaque  que  la  mo’tic 
du  Scrotum  ,  c’eft  une  marque  que  les  eaux 
font  renfermées  dans  les  Membranes  du  Tefti- 
cule  :  dans  ce  cas  il  faut  faire  une  grande  ou¬ 
verture  au  Scrotum  ,  pour  aller  enfuite  donner 
ilfue  à  ces  liqueurs. 

Il  y  a  des  Praticiens  qui  fe  fervent  de  caufti- 
ques  pour  l’ouverture  du  Scrotum  ;  mais  la  lan¬ 
cette  efl:  un  moyen  plus  court ,  plus  fur  &  plus 
facile. 

Lorfque  les  eaux  feTont  écoulées ,  on  pan  fêla 
playe  avec  des  bourdonnets  &  des  pliimaceaux 
chargez  de  digeftifs.  Ceux  qui  (ont  attaquez  de 
cette  maladie  perdent  prefque  toûiours  le  Tefli- 
culc  malade  ,  d’autant  que  la  gangrené  y  fur- 
vient  fouvent.  Comme  l’emputation  du  Tefti- 
cule  efl;  la  feule  chofe  qui  peut  guérir  cette  ma¬ 
ladie  ,  je  comprendray  cette  Operation  dans  la 
cure  de  la  Sarcocclle ,  pour  laquelle  on  fait  la 
Caftration. 

pp 
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L’operation  de  la  Caflradon  fe  fait  dans  Is 
VaricoCellc  ,  dans  le  Sarcocelle  ,  dans  l’ctroitè 
union  de  Tlnteftin  avec  le  Tcflicule  ,  dans  là 
meurtrifare  ou  dans  l’écrafemcnt  de  ce  der¬ 
nier ,  ÔCC,  ; 

Pour  faire  l’operation  de  la  Caftration  ,  on 
fait  coucher  le  Malade  fur  le  dos ,  &t  dans  la  (i- 
tuacion  marquée  cy'^dellus  au  Bubonocelle  :  Ses 
ciiilTes  étant  écartées  on  fait  une  incifion  longi- 
tiidinalle  au  Scrotum,  furie  corps  du  Tcflicule 
maladé  ,  on  écarte  les  levres  de  la  Playe  ,  oh, 
fepare  la  cainofité  du  Dartos  ,  on  lie  les  Vaif- 
féaux  entre  les  anneaux  des  Mofeies  de  TAb- 
domen  &  la  Tumeur  ^  &  on  les  coupe  au  dcTous 
de  la  ligature  pour ,  emporter  leTelliculc  avec 
le  Sarcoma. 

Lorfqu’on  fait  la  ligature  îl  ne  faut  pas  trop 
ferrer  les  Vaiireaux  crainte  de  les  couper  ;  elle 
fe  doit  faire  avec  un  fil  doublé  êc  ciré  ,  qu’on 
coupe  afîez  long  ,  afin  qu’il  en  forte  un  bout  par 
la  Playe,  pour  le  retirer  quand  il  en  fera  tems. 

On  remplit  la  Playe  de  bourdonnets  treuf- 
pez  dans  le  digeffif ,  onTait  une  bonne  embro¬ 
cation  fur  toute  la  partie  mala  ie.  Les  .corhv 
prefTes  dont  on  fe  fert  doivent  être  percées  pour 
le  paiîage  de  la  Verge  ,  elles  doivent  être  auflî 
trempées  dans  le  vin  tiède  :  Le  bandage  de  cette 
pairie  efl  le  fulpenfoir  des  bources. 

Il  faut  bien  faire  fupure£  la  Playe  pendant 
long-cems  &  la  panfer  une  fois  par  jour  dans  les 
premiers  jours  ,  Sc  enfuite  une  fois  en  deux 
jours  jufqa’à  parfaite  guerifon  Si  le  Malade  eil 
fangutn  on  le  feignera  pour  éviter  l’inflimma- 
non  ^  on  lui  tiendra  le  ventre  libre  ^  Ôc  lorfqûe 
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la  fupuration  fera  belle  ,  on  mondifïcra  la  Playé 
■pour  la  cicacrifer. 

La  cure  de  la  Pneumatocelle  confifle  dans 
l’application  d’un  bandage  d’acier,  pour  boucher 
les  anneaux  très  exactement ,  afin  quej*cs  vents 
rie  tombent  point  dans  le  Scrotum. 

A  l’égard  de  la  cure  de  la  Cirrocelle  ,  elle  eft 
la  meme  qu’il  eil  marqué  dans  la  guerifon  des 
Varices. 

Dans  toutes  des  efpeces  de  Hernies  ventrales, 
c’eft  toûj’ours  la  même  maladie  Sc  la  même  ma¬ 
niéré  d’operer.  La  difiFerence  qui  s’y  rencontre 
ne  confifte  que  dans  la  maniéré  d’y  faire  un 
bandage  pour  s’ajufter  à  la  partie  Sc  y  maintenir 
les  medicamcns  propres  à  leur  guerifon. 

Le  Phimofis ,  le  Paraphimolîs  ,  la  chute  du 
Vagina  ,  celle  du  ReCtum  ,  le  Panaris  ,  le  Po- 
lipe  &c  la  Cataracte  font  encore  au  nombre  des 
Apoftémes  propres  ,  puifqu’ils  tirent  leurs  noms 
des  parties  affeCtées. 

Il  y  a  deux  efpcces  de  Phimofis  ^  fçavoir  ^  un 
naturel  Sc  l’autre  accidentel. 

Le  Phimofis  eft  un  vice  du  prepuce  ,  qui  re¬ 
couvre  Sc  comprime  fi  fort  le  gland  ,  qu’on  ne 
le  peut  fouvent  découvrir  fans  le  fccours  de 
l’operation. 

Lorfque  le  Phimofis  ePe  naturel  l’operation 
eft  inutile  ^  puifque  celui  qui  le  porte  ne  s’en 
trouve  point  incommodé. 

Le  Phimofis  accidentel  demande  un  prompt 
fecours  ^  autrement  la  Verge  tomberoit  en  pour¬ 
riture  avec  la  perte  du  Malade. 

La  caufe  du  Phimofis  accidentel  fe  trouve 
le  Coït  J  lorfque  la  matière  feminale  de  la 

''  ■  ■  '■  Ppij 
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femme  irrite  le  Prepuce  par  Ton  acrimonie  ,  de 
forte  qu’il  devient  enflammé  avec  un  chatouil¬ 
lement  importun  qui  augmente  l’inflammatiofâ 
&y  caufe  de  la  douleur-,  en  forte  que  la  partie 
grofllt  conlidcrablement  ,  peu  à  peu  le  prépuce 
fe  referme  par  fon  gonflement ,  le  gland  fe  trou¬ 
ve  enfermé  avec  beaucoup  de  douleur  ,  &  il 
furvient  au  Malade  une  grande  difliculté  d’uriner. 

Quelquefois  cetre  maladie  fe  trouve  accom¬ 
pagnée  de  chancres,  de  verucs  ou  de  poreaux  ; 
foit  qu’ils  foient  placez  delfus  ou  delîous  le  Pré¬ 
puce,  ou  delfus  le  gland  :  en  ce  cas  ,  la  maladie 
cil  plus  fâcheufe  que  s’il  rfy  avoir  aucunes  corn-, 
plicanons.  Si  elle  étoit  jointe  à  une  chaude-pilfe 
elle  feroie  encore  plus  longue  à  guérir  ,  enfin 
cette  maladie  eft  très  fâcheufe  lorfqu’elle  arrive 
à  un  homme  d’ailleurs  mal-^difpolé  ,  où  le 
Prepuce  fe  trouve  adhérant  au  gland  ;  Cecy  fe 
connoic  en  touchant  le  bout  de  la  Verge  ;  fi  on 
fent  le  gland  rouler  fous  le  Prepuce  ^  il  n’y  a, 
point  d’adherence  ;  mais  s’il  ne  roule  pas  ,  ces 
parties  font  collées  enfemble. 

Tous  les  Praticiens  font  une  ou  deux  incilîons 
au  Prepuce  &  à  coté  du  gland  pour  le  dégager, , 
en  forte  que  quand  le  Malade  eft  guéri  ,  il  a 
deux  lambeaux  à  l’extrémité  de  la  Verge  qui  , 
l’incommodent  beaucoup  dans  la  copulation,. 
J'ay  voulu  mettre  le  Malade  à  l’abry  de  cette 
incommodité  de  lambeaux  ,  &  j’ay  trouvé  que 
la  fuite  de  plufieurs  Operations  pareilles  à  celle 
que  je  donne  ,  m’ont  fait  connoure  qu’on  ntî 
pouvoir  mieux  faire. 

Je  fais  alfeoir  le  Malade  fur  le  bord  d’une 
chaife  ,  je  lui  fais  écarter  les  cuilfes  ,  j’introduis 
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une  fonde  creufe  entre  le  Prépuce  ÔC  le  Gland, au 
côté  de  la  Verge  ,  je  fais  monter  cette  fonde; 
creufe  jufqu'à  la  Couronne  j  d’une  'lancette  à 
abcès  je  perce  le  Prepuce  fur  rexirémité  de' la 
crenelure  de  cette  fonde  ,  6c  en 'tirant  la  lan¬ 
cette  à  moy  dans  la  ccenelure  de  la  (onde  ;  je 
coupe  d'un  feul  coup  le  Prépuce  dans  la  longueur» 

Je- fais  une  pareille  incibon  au  côté  opj^ofé  , 
6c  avec  des  cifeaux  je  coupe  les  lambeaux  juf- 
qu  a  la‘  couronne  fans  couper  le  filer. 

Les  Vaillèaux  qui  fe  rencontrent  à  cette  par¬ 
tie  ne  font  pas  fort  confiderables  -,  ils  jettent  à 
la  vérité  un  peu  de  fang  qu’il  faut  lailTer  couler 
pour  dégager  la  partie  &  pour  empêcher  Tin- 
flammation. 

Oh  met  fur  la  Playe  circulaire  un  plumaceau 
trempé  dans  Peau  ftiptique  ,  on  met  (ur  le  bout 
de  la  Verge  une  comprelPe  coupée  en  croix  de 
malte  &  percée  dans  fon  milieu  pour  le  pafTage 
de  Purine.  Les  quatre  chefs  de  cette  comprelle 
fe  couchent  autour  de  la  longueur  de  la  Verge, 
on  les  y  afiujettit  avec  une  petite  bande  ^  de  la¬ 
quelle  on  couvrira  la  Verge  par  de  petits  do^ 
loires  ,  6c  on  foûtient  Pappareil  avec  un  petit 
foureau  de  linge. 

Il  ne  faut  pas  que  la  Verge  pende  en  bas  , 
parce  qu'il  fe  feroic.un  mauvais  dépôt  fur  la 
partie  coupée  ;  mais  il  faut  qu’elle  foie  couchée 
en  hauteur  fur  le  ply  de  Paine  pour  éviter  l’in¬ 
flammation.  • 

V  Si  le  Malade  eft  fanguin  on  le  pourra  Peigner 
le  lendemain  de  POperacion  j  on  le  panlera  une 
fois  par  jour  avec  un  fort  digeftif ,  afin  de  dé¬ 
gager  la  partie  par  la  fupuracion  ^  dans  la  cure 
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il  ne  faut  pas  oublier  les  purgations  réitérées  , 
non  plus  que  les  remedes  Antiveroliques.  '  ' 

‘  Suivant  cette  pratique  la  gnerifon  eil  prom¬ 
pte  &  fans  aucune  dijfFormité  ;  au  contraire  le 
Gland  cft  dégagé  de  tous  lambeaux  &  de  toute 
cralFe  qui  s’amaire  dclïous  les  débris  du  Prépuce  j 
enfin  la  guerifon  en  cfl:  plus  dure  la  cure  plus 
belle.  • 
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'  Le  Paraphimofis  eft  aufîî  un  vipe^du  Prépuce 
&  oppofé  à  celui  du  Phimolis  , d’autant  que  le 
Prépuce  eft  retiré  derrière  le  Gland  qui  demeure 
découvert  ,  &  quelquefois  fi  étranglé  que  la 
Verge  s’enflamme  &  tombe  en  pourriture  fi  on 
ne  recouvre  pas  promptement  le  Gland  de  fon 
Prépuce.  '  " 

.  La  caufe  du  Paraphimofis  fe  trouve  dan§  une 
violente  copulation  j  c’efl-à-dire  d’un  hommp 
qui  a  la  Verge  tres-grofîe  &  qui  a  eu  habitation 
avec  une  femme  tres-étroite  ,  en  forte  que  vou¬ 
lant  forcer  le  paflage  ,  le  filet  fe  rompt  &  le 
Prépuce  fe  renvçrle  derrière  le  Gland  qui  s’enfl-e 
dans  Taélion. 

'  Le  diagnoftic  du  Paraphimofis  efl:  facile  à 
connoîcre  ;  le  Prépuce  fait  plufieurs  bourlets 
derrière  le  Gland  ,  éc  on  trouve  deflous  une  Tur 
meur  remplie  d’eau  roufie. 

Le  Paraphimofis  compliqué  avec  quelqu’autre 
maladie  venerienne  efl:' plus  doulouieux  que  s’il 
étoit  (impie  :  S’il  efl,  ancien  il  cfl  fort  dangereux, 
parce  que  ces  fortes  de  parties  ne  peuvent  ecre 
long-tcms  dans  cet  état  fans  tomber  en  pourriture. 

Pour  recouvrir  le  gland  on  fe  ferc  des  deux 
doigts  Index  &  de  ceux  du  milieu  ?  entre  lef- 
quels  on  prend  la  V^rge  au  defrus  des  bourlets 
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que  forme  le  Prépuce  ,  qu’on  tire  pour  recouvrir 
le  Gland  ,  qui  fera  à  mcme-cems  comprimé  par 
les  côcez  par  le  moyen  des  deux  poulces  afin  de 
diminuer  fon  vol\ime.  < 

.  Si  rctrang’'*menc  eft  très  grand  êc  que  le  Gland 
ne  puilfe  être  recouvert,  il  faut  faire  des  fcaii- 
fications  fur  le  Prépuce  relevé  en  bourlets  êc 
lue  la  Tumeur  remplie  d’eau  roulîe  ôc  fituée 
proche  le  filet. 

.  Ces  fcarificatîons  évacuent  les  liqueurs  qui 
ont  formé  ces  épanchemens  :  On  met  fur  ces 
fearifications  des-linees  en  olufieurs  doubles  8c 
trempez-  dans  l’eau  ftiptique  ;  ce  remede  dimi¬ 
nue  l’inflammation  Sc  donne  la  facilité  de  ré¬ 
duire  le  Prépuce  ;  quant  à  l’appareil  &  à  la  cure  , 
ce  font  les  mêmes  qu’au  Phimofis  cy-defliis.  . 

.  Les  Femmes  fe  trouvent  exemptes  de  ces  De  la  chû^e 
deux  dernierés  maladies  ;  mais  aufîi  elles  font  du  conduic 
/ujettes  à  la  chiite  du  conduit  de  la  Pudeur,  qui  pudeur 
les  incommode  fort  &  les  empêche  fouvent  de 
porter  leurs  enfans  jufqu’au  terme  de  neuf  mois. 

Il  eft  rare  de  voir  des  filles  fufetees  à  ces  for-  ^  , 

tes  de  maladies  ,  a  moins  qu'elles  ne  fe  (oient  ,  de 

/  .  .1  ^  .f  ,  r  1^  chute  du 

exercees  au  plainr  amoureux  ;  puilque  la  caule  conduit  de 

de  cette  maladie  fe  trouve  ordinairement  dans  la  pudeur; 

le  relâchement  des  Membranes  du  Vamna  ,  foie 

O  ^  « 

par  un  accouchement  forcé  ,  ou  foit  par  une 
grande  quantité  de  matière  feminalle  de  l’un  8c 
de  l’autre  fexe  qui  humetfte  &  qui  relâche  ces 
parties  j  les  fleurs  blanches  Sc  les  pertes  de  fang 
excefTives  peuvent  être  encore  caufe  de  ce  re¬ 
lâchement. 

Si  une  partie  de  ces  liqueurs  feminalles  ou 
fanguines  s’arrête  fur  les  rides  du  Vagiua,  elles 
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s’y  corrompent  &  elles  y  contra â:ent  de  Tacri- 
monie  qui  produit  des  Ulcérés  plus  ou  moins 
rnalins  ^  fuivant  la  qualité  ou  la  quantité  de  ces 
liqueurs  arrêtées  \  ce  qui  occafionne  fouvent  la 
gangrène  de  cette  partie  defeenduë ,  &  oblige  le 
Chirurgien  de  remputer. 

La  chûte  du  Conduit  de  la  pudeur  fe  doit  re¬ 
garder  de  deux  maniérés  ;  h^avoir  ,  lorfque  la 
partie  détachée  ne  palfe  pas  la  Vulve  ,  &  lorf- 
qu’elle  la^  palTè  &  pend  entre  les  cuiires  :  La 
première  cft  appelée  improprement  defeente  de 
matrice  ;  la  Malade  relîënt  une  pefanteur  au 
pafifage  ^  &  on  y  voit  une  Tumeur  environ  grolTe 
comme  un  œuf  de  poule. 

La  fécondé  cfpeGC  eft  appelée  mal  à  propos 
chute  de  Matrice:  dans  ce  cas  la  maladie  efté- 
vidente  ,  la  vûe  feule  la  fait  connoître  ;  lorf- 
qu’elle  eft  nouvelle  la  Malade  reffent  des  dou* 
leurs,  vers  les  Lombes  ^  THypogaftre ,  par  rap¬ 
port  à  la  pefanteur  de  la  Tumeur. 

La  première  efpece  n’eft  pas  fi  à  craindre  que 
la  féconde  ,  d’autant  qu’on  a  moins  de  peine  à 
la  réduire  &  à  la  retenir.  On  y  voit  rarement 
furvenir  des  Ulcérés  :  il  s’en  rencontre  fouvent 
à  la  chûte  du  conduit  de  la  Pudeur.  Ces  forces 
de  maladies  ne  font  pas  fort  dangereufes  ,  à 
moins  qu*il  n’y  furvienne  des  accidents  fâcheux; 
comme  la  fièvre  ,  la  gangrène  ,  les  convul- 
fions  ,  &c. 

Il  s’agit  de  replacer  la  partie  déplacée  Sc  de 
la  maintenir  dans  fa  fituatîon  naturelle  ;  s’il  y  a 
des  Ulcérés  il  les  faut  guérir  avant  que  d'en 
faire  la  rédiuftion  ,  autrement  la  cure  feroit  fu- 
nefte  à  la  Malade, 

.  Si 
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Si  la  chute  du  Vagina  eft  recente  fans  aucu- 
Ttç  complication  ,  il  faut  faire  coucher  la  Malade 
fur  le  dos  ,  la  tête  baffe  Ôc  les  fefîes  hautes  ;  on 
lui  fait  écarter  les  cuiffes  ,  &  fans  rien  forcer  on 
repouffe  le  Vagina  dans  fa  place  naturelle  avec 
les  mains. 

Si  le  Vagina  étoit  enflé  par  Talteration  de 
Tair  ,  on  le  fomenteroit  avec  IVau  de  vie  ,  dans 
laquelle  on  auroit  fait  infufer  des  fleurs  d’Hy- 
pericum  ;  s’il  étoit  puant  &c  que  la  gangrène  y 
fut  furvenué  ,  il  fauJroit  l’extirper.  Pour  cet 
effet  on  fait  une  ligature  autour  de  la  patrie  faine 
Ôc  on  coupe  -la  mortifiée  jufqu’au  vif  :  on  réduit 
enfuite  la  partie  faine  &  on  fait  des  ingeéfions 
<le  liqueurs  fpiritueufes  dans  le  Vagina  ,  afin  de 
guérir  la  Playe  qu’on  y  a  faite. 

Lorfque  le  Vagina  aura  été  réduit  fans  avoir 
fouffert  aucunes  alterations  ,  on  fe  fervira  d’un 
Peffaire  pour  le  maintenir  dans  fa  place  naturelle 
Sc  la  partie  fera  fortifiée  par  des  topiques. 

La  racine  &  la  feuille  d’Ortie  pilée  Sc  appli¬ 
quée  fur  le  Pubis  e-ft  un  remede  parfaitement 
bo-n  ‘ffa  Pierre  d’ Aigle  efl:  allez  connue  ,  lagradfe 
d’Ours  ,  l’Huile  de  Ver  de  terre  &  les  Rôles  de 
Provins ,  le  tout  en  forme  de  liniment  ,  apliqjé 
fur  le  Pubis  ,  eft  encore  fort  bon  ^  chacun  là-def- 
fus  peut  choifir  des  remedes  ainfi  qu’il  jugera 
à  propos. 

Le  Fondement  eff  fujet  à  tomber  auffi  bien 
que  le  Vagina  :  Cette  maladie  eff  caiifce  le  plus 
fouvent  par  les  efforts  qu’on  fait  lorfqu’on  va 
à  la  Telle  ;  le  Rcélum  peut  encore  tomber  lorf- 
que  le  Sphinter  de  l’Anus  fe  trouve  paralitique^ 
dans  les  grandes  diffenccrics  ^  dcc» 

Qjl 
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La  Véritable  Chifurgiei 

Cette  maladie  eft:  iFacile  à  connoître  &  facile 
à  guérir  quand  elle  eft  nouvelle  ;  mais  fi  elle  cïl 
vieille  ,  rinflammation  (e  met  à  Tlntcftin  &  la 
y  fiirvient  tres-vite  j  ce  qui  met  uii 
Malade  dans  le  péril  d*une  mort  prochaine. 

Si  là  chute  du  Rectum  cft  caufée  parla  para- 
lifie  des  Mufcles  de  TAnus  ,  la  cure  en  cfl:  im- 
pofïîble  J  mais  fi  elle  vient  des  envies  d’aller  à 
la  felle  ,  fi-tôt  qu’on  aura  guéri  le  Tenefme  , 
la  rédudtionde  llnteftin  fera  facile.  ^ 

Pour  réduire  le  Redlum  on  couchera  le  Ma¬ 
lade  fur  le  ventre  ,  la  tête  bafie  ;  les  fefies  éle¬ 
vées  &  les  cuilTes  écartées  ;  le  Chirurgien  trem¬ 
pera  fes  doigts  dans  l’huile  rofat  ,  avec  lefquels 
il  repoulfera  l’Intcftin  en  fa  place  ,  en  faifanc 
entrer  le  premier  ce  qui  efi  forti  le  dernier. 

On  applique  fur  l’Anus  des  linges  trempez 
dans  le  gros  Vin  tiede  ,  dans  lequel  on  aura  fait 
bcüillir  du  Thin  ^  du  Romarin ,  de  la  Marjo¬ 
laine  Ôc  autres  de  cette  nature  pour  fortifier  la 
partie  replacée.  Le  Malade  fe  tiendra  couché 
quelques  jours  fur  le  ventre  ,  on  aura  foin  de 
le  lui  tenir  libre  ,  il  ne  s’efforcera  pas  lorfqu’il 
ira  à  la  felle ,  5c  on  le  feignera  fi  on  le  juge  à 
propos. 

Les  Apoftémes  qui  arrivent  aux  extrémitez 
des  Doigts  font  nommées  Panaris  ;  On  a  traité 
cette  matière  comme  indifferente  ,  cependant  la 
douleur  que  cette  maladie  caufe  &  les  mauvaifes 
fuites  qui  en  arrivent  fouvenc  nous  font  alfez 
connoître  cju’il  eft  tres^ important  d’en  bien  re¬ 
marquer  les  efpeces  ôc  différences  ,  afin  d’établir 
Un  jufte"  prognoftic  ,  &  de  ne  pas  pafTcr  pour 
ignorant  lorfqu  il  arrive  que  le  Malade  perd  Je 
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Doigt  en  tout  ou  en  partie  ,  ainfi  qu’il  fe  voit 
toujours  arriver  dans  certains  Panaris  j  comme 
je  le  feray  cor.roitre  cy-aprés. 

J’établis  cinq  efpeces  de  Panaris ,  contre  l’o¬ 
pinion  commune  ;  la  première  eft  lorfqiie  la 
matière  cil  enfermée  entre  la  peau  &c  la  chair  , 
la  fécondé  lorfque  la  matière  cft  dans  les  chairs, 
la  troifiéme  lorfque  la  matière  cft  entre  la  chair 
êç  le  Période ,  la  quatrième  îbrfquc  la  matière 
cft  enveloppée  dans  la  guaiîie  du  Tendon  ,  ôc 
enfin  la  cinquième  eft  quand  la  matière  fe  trou¬ 
ve  renfermée  entre  le  Periofte  &c  l’Os. 

La  caufe  de  tous  ces  Panaris  eft  toujours  la 
même  ;  elle  confifte  dans  robftruébion  des  ra- 
mifications  des  Arceres  ,  foit  par  caufe  interne 
ou  externe  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué  cy-dellus 
dans  le  general  des  Tumeurs  ,  page  155-. 

Dans  la  première  efpece  de  Panaris  il  y  a  fort 
peu  de  douleur  ,  &  la  matière  pacoic  d’abord 
blanche  à  l’exterieur.  - 

Dans  la  fécondé  efpece  ,  la  douleur  eft  un  peu. 
plus  forte  ,  avec  quelque  legere  pulfatîon  ôC 
tenfion  ^  la  matière  paroit  aulli  à  l’exterieur  , 
mais  ce  n’eft  pas  fi  vifiblement  qu’à  la  première 
efpece. 

Dans  la  troifiéme  efpece  ,  la  douleur  ,  la  pul- 
fation  6c  la  tenfion  font  plus  grandes  ,  parce  que 
la  matière  fejourne  fur  le  Periofte  ,  qui  eft  une 
Membrane  d’un  fentiment  très  vif  ;  la  fièvre 
furvient ,  mais  peu  ,  8c  l’inflammation  fe  conti¬ 
nué  quelquefois  à  tout  le  Doigt  malade. 

Dans  la  quatrième  efpece  de  Panaris  ,  où  la 
matière  fe  trouve  enveloppée  dans  la  gaaine  du 
Tendon ,  la  douleur  cft  infupporcablc ,  la  chaleur 

On  ') 
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Sc  là  pulfation  font  terribles  ,  la  fièvre  s’allume 
confi^^rablemenc  ,  rinfiammacioa  s’augmentè 
peu  à  peUj&  elle  fe  continue  quelquefois  jufqu’à 
la  Poitrine.  ' 

La  douleur  devient  infenfiblement  plus  forte 
dans  les  articulations  du  Doigt  malade  ,  furtout 
loffque  le  Panaris  cfi:  dans  la  guaine  du  Tendon 
du  Mufcle  profond  j  parce  qu’à  chaque  articula¬ 
tion  des  phalanges  il  s’y  attache  une  petite  por¬ 
tion  du  Tendon  en  forme  de  petite  bride  pour 
l’attacher  avec  ces  Os,  en  forte  que  le  Tendon 
eft  comme  applati  dans  ces  endroits  ,  &  pour 
peu  que  l’infiammation  fe  continue  le  lohg  de 
ce  Tendon  ,  elle  gonfle  ces  parties  &c  y  caufè 
des  douleurs  fort  vives.  < 

La  pulfation  fe  rencontre  très- aigue  ,  parce 
que  les  Arteres  venant  à  battre  fur  le  Tendon 
enflammé  ,  c’efl:  autant  de  petites  fecoufles 
qu’il  reçoit  avec  beaucoup  de  douleur.  ‘  ' 
Enfin, la  cinquième  efpece  de  Panaris  efl;  celle 
où  la  matière  efl  renfermée  encre  le  Periofle  Sc 
rOs.  Il  n’y  a  que  les  douleurs  brûlantes  &  pi¬ 
quantes  qui  font  connoîrre  cette  maladie  ,  il  n’y 
paroîc  prerque  rien  fur  l’endroit  malade  ,  les 
douleurs  qu’on  relTnt  la  nuit  font  plus  grandes 
que  celles  qu’on  reifent  le  four  ,  il  y  aune  pul- 
fâcion  profonde  ôc  une  tenfion  ,  avec  de  la  fièvre 
plus  ou  moins  grande  ,  fuivant  la  quantité la 
qualité  de  la  matière  du  Panaris ,  reçue  par  les 
Veines  capillaires  du  Doigt,  èc  cnluite  portée 
dans  le  Cœur  ,  pour  circuler  avec  toute  la  maffe 
du  fang  ,  qui  peu  à  peu  fe  trouve  altérée  par  la 
fermentation  de  cette  matière  étrangère. 

La  cciiiion  qu’on  rcffcnc  dans  toutes  les  cfpecés 
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de  Panaris  vient  de  la  fermentation  des  humeurs 
qui  bouillonnent  dans  leur  agitation  ,•  car  dés 
lors  que  la  matière  eft  faite  la  tenfion  cclîè  dans 
la  partie  malade. 

La  première. efpece  de  Panaris  eft  moins  dan- 
gereufe  que  la  fécondé  ,  la  fcconde  moins  que 
la  troifîéme  ,1a  quatàéa.e  6c  la  cinquième  font 
fort  lâcheufes  ,  puifquVlles  caillent  tant  de 
douleur  &  d’accidents. 

On  demeure  fouvent  eflropié  des  Panaris  de 
la  quatrième  efpece  ,  parce  que  le  Tendon  fié- 
ebideur  perd  Ion  aéhon  ,  6c  le  Doigt  demeure 
crochu 

A  fegard  du  Panaris  de  la  cinquième  efpece, 
on  peut  lûrement  dire  que  la  première  Phalange 
du  Doigt  tombera  ,  parce  que  cet  Os  eft  li  petit 
&c  fl  mince  que  pour  peu  qu’il  foit  altéré  par  le 
fejour  delà  matière  ,  il  ne  peut"  s’exfolier  com¬ 
me  les  autres  ^  c’cll  pourquoy  le  Malade  perd  le 
bout  du  Doi^t.  '  '  ’ 

L’Operation  de  la  première  efpece  de  Panaris 
confille  à  donner  ilTue  à  la  matière  contenue 
fous  la  peau  ,  d’ôter  toute  la  peau  lous  laquelle 
ia  matière  ctoit  contenue,  6c  d’appliquer  fur  la 
Playe  un  pîumaceau  trempé  dans  l’Eau  de  vie 
une  ou  deux  fois  feulement  :  Cela  fuffit  pour 
guérir  cette  maladie  legere  ,  parce  qu’il  furvienc 
d’abord  une  nouvelle  peau  à  la  place  de  celle 
qu’on  a  ôtée. 

’  L’Operation  qu’on  pratique  dans  la  fécondé 
efpece  de  Panaris  tft  difF.  rente  de  la  première  , 
en  ce  qu’on  n’ôte  pas  la  peau  du*  bout  du  Doigt, 
yoila  comme  elle  Ce  fait. 

On  prend  le  bout  du  Doigt  malade  avec  la 
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main  gauche  ,  de  la  droite  on  prend  une  lan¬ 
cette  avec  laquelle  on  incife  la  Tumeur  fur  le 
bout  du  doigt  &  un  peu  à  côté  ,  popr  en  éviter 
le  Tendon. 

La  meme  chofe  fe  prarique  lorfque  le  pus  eft 
entre  la  chair  &  le  Periofte  ,  avec  cette  dilïè- 
rence  que  dans  cette  ocçafîon  Imcifion  fe  fait 
un  peu  plus  profonde. 

Si  le  pus  eh:  renfermé  dans  la  guainc  du  Ten¬ 
don  ,  il  faut  neceiïairement  l’inciîèr  pour  donner 
ilTuc  à  la  matière.  Ainfi  on  ne  peut  donc  s’e¬ 
xempter  de  faire  l’incifion  fur  le  milieu  du  bout 
du  Doigt  malade  ,  contre  l’opinion  de  plu  fours 
perfonnes  ;  on  incife  encore  le  même  endroit , 
lorfque  c’eft  un  Panaris  de  la  cinquième  efpece. 

Dans  cette  rencontre  on  fait  pofer  le  dos  du 
Doigt  malade  fur  une  table  ,  Ôi  on  l’y  afojettic 
par  un  fervireur  ,  le  Chirurgien  le  doit  auflî  tenir 
avec  fa  main  gauche  (  afin  que  le  Malade  ne  le 
remue  pas  dans  l’Operation ,  )  &  de  la  droite  il 
prendra  un  biftoury  qu’il  tiendra  par  la  lame , 
à  peu  prés  comme  s’il  tenoit  une  plume  à  écrire, 
en  forte  que  le  dos  de  l’inflrumcnt  foit  tourné 
du  côté  de  la  main  malade ,  ôc  le  tranchant  du 
côté  du  bout  du  Doigt. 

Le  tout  clifpoft  de  cette  maniéré, le  Chirurgien 
appuyera  la  pointe  du  biftoury  fur  l’endroit  de 
la  douleur  ,  en  l’enfonçant  jufqu’à  l’Os  &  en 
le  tirant  jufqu’à  l’extrémité  du  Doigt  ,  pour  dé¬ 
couvrir  la  dernicre  Phalange  ,  afin  de  donner 
ifTüë  à  deux  ou  trois  gouttes  de  matière  tout  au 
plus  qui  fe  trouvent  renfermées  fur  cet  Os. 

Dans  ces  differentes  efpeces  de  Panaris  c’elf 
coûjours  le  même  icmcde  &  le  même  appareil. 
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On  introduit  dans  la  Playcun  petit  bourdon^iei 
chargé  de  digeftif ,  on  le|couvre  d’un  plumaceau, 
pat  delfas  lequel  on  met  une  double  comprc  lie 
coupée  en  croix  de  malte ,  on  couche  lés  quatre 
chefs  de  cette  comprelîe  le  long  des  quatre  co¬ 
tez  du  Doigt  malade  ,  on  rarrcce  avec  une  ban¬ 
delette  large 'd’un  poulce  &  aiïez  longue  pour 
faire  des  doloires  fur  toute  la  longueur  du  Doigt 
ôc  on  met  le  bras  en  écharpe  ,  afin  d’empêcher 
que  les  humeurs  n’abondent  fur  la  partie  malade. 

La  Playe  fera  panlée  comme  les  autres  juf- 
qu’à  parfaite  guerifon  :  Si  l’Os  a  été  ofiFenfé  par 
la  matière  ,  on  en  attendra  rexfoliaiion,en  met¬ 
tant  defius  un  plumaceau  trempé  dans  l’Eau  de 
vie  ou  l’Efpiit  de  vin. 

On  appelle  Polipç  toutes  les  excroifiances  de 
chair  qui  s’engendrent  dans  les  Narines, 

Cette  maladie  efl:  caufée  par  l’écartement  des 
Fibres  nerveufes  qui  compofentla  Tunique  in¬ 
terne  du  Nez,  de  forte  qu’elles  iaillent  échaper 
leur  aliment  qui  fe  coagule  ,  à  mefure  qu’il  fort 
de  ces  caneaux ,  pour  former  des  excroifiances 
plus  ou  moins  grolTés ,  fuivanc  la  quantité  de  la 
liqueur  alimcnteufe  épanchée. 

Les  Polipes  font  toujours  afi'ez  apparents  , 
foie  qu’ils  forcent  par  le  Nez  ,  foit  qu’ils  def- 
cendent  dans  la  Gorge. 

Ceux  qui  dcfcendenc  dans  la  Gorge  font  plus 
dangereux  que  ceux  qui  fortent  par  le  Nez  , 
parce  qu’ils  empêchent  la  refpiration  &  caufent 
quelquefois  des  Hémorragies. 

Pour  extirper  les  Polipes  on  les  prend  par  leur 
racine  avec  des  pinces  ,  foit  par  le  nez  ou  foie 
par  la  bouche  i  on  tourne  les  pinces  de  côté  ôc 
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d’autre  en  tenant  rexcroiffancc  ,  de  6n  Tarrache 
avec  Tes  racines. 

On  arrête  l’Hemorragie  avec  Teau  ftipciquç 
qu’on  leringue  dans  le  Nez  ,  &  la 

cure  on  y  feringuera  de  l’Eau  de  vie,  * 

On  a  toujours  crû  que  la  CataraCt:e  ou  fufFu- 
fion  de  l’oeil  étoic  une  pellicule  fur  la  prunelle; 
mais  Mrs  BrilTèau  ,  le  Fils  &  Antoine ,  nous  font 
contioître  avec  raifon  que  cette  maladie  confîfte 
dans  l’opacité  du  Criftalin  ,  lequel  s’endurcit 
peu  à  peu  &  empêche  la  fcrcie  des  rayons  vifuels. 

Quand  !e  Criftalin  n’elt  durci  qu’en  partie  , 
il  n’ôte  qu’une  partie  de  la  vilion  :  mais  ft  tôt 
qu’il  eft  devenu  tout  opaque  ,  il  couvre  toute 
la  Prfinelle  ,  &  le  Malade  cclTe  de  voir  de  l’œil 
qui  en  eft  afFeCté.  ; 

Le  diagnoftic  de  la  CararaCte  eft  aflez  viftbie, 
fur  tout  lorfqu’elle  eft  formée  :  quand  elle  com¬ 
mence  ,  le  Malade  voit  divers  objets  ,  fa  vue 
-s’obfcurcit  peu  à  peu ,  de  fi-tôt  que  le  Criftalin 
eft  entièrement  durci ,  la  vûë  eft  entièrement 
abolie. 

Si  la  CacaraCfe  eft  jaune  ,  livide  ou  noire  , 
l’operation  eft  inutile  ;  plus  elle  eft  blanche  de  plus 
il  y  a  d’efperance  :  Celles  qui  furviennent  après 
les  maladies  aiguës ,  comme  la  petite  verole  , 
&c.  font  incurables  \  celles  qui  arrivent  après 
une  goutte  fereine  ne  donnent  guere  d’efperance; 
enfin  celles  qui  font  de  couleur  de  perle  dn 
bleuâtre  fe  peuvent  abattre  avec  l’cguille, pourvu 
qu’on  voye  du  mouvement  à  la  Prunelle  ;  car 
s’il  n’y  avoir  point  de  mouvement  ,  ce  feroit 
une  marque  que  la  CacaraCte  leroit  adhérente  à 
i’Uvée  ;  dans  ce  cas  il  n’y  faut  pas  toucher. 

Pour 
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*  Pour  abattre  la  Catarade  il  faut  avoir  une 
éguille  platte  ,  (  un  peu  ercnclée  cl*un  côté  juf- 
cju’auprés  de  fa  Jpointe  ^  )  tranchante  Sc  aman- 
chée  d’un  petit  manche  ,  à  peu  prés  comme 
celuy  d’un  couteau  de  table.  On  fait  affeoir  le 
Malade  fur  une  chaiTe  au  grand  jour  ,  on  luy 
couvre  Toeil  fain  ,  &  on  lui  fait  renverfer  la  tête 
fur  Teftomach  d’un  (erviçcur,  qui  la  tiendra  avec 
.fes  deux  mains  dans  cette  pofture  ,  on  lui  fait 
tourner  l’ocil  malade  da  côté  du  nez  ,  le  Chi¬ 
rurgien  le  tiendra  ouvert  avec  une  de  (es  mains, 
êc  de  l’autre  il  prendra  fonéguide  qu’il  plongera 
par  le  petit  angle  dans  les  membranes  de  cet 
organe  ^  en  perçant  la  conjondtive  &  en  évitant 
fes  vaideaux. 

,  La  pondtion  fe  doit  faire  proche  de  la  Cor- 
iiée  ,  en  poulfant  hardiméne  l’éguille  fur  le  mi¬ 
lieu  de  la  Cacaradfe  qu’il  faut  abailTer  avec  la 
crenelure  de  cet  mftrument  ;  on  la  tient  quelque 
tems  fujette  fous  la  prunelle  ,  afin  quelle  ne 
remonte  pas  j  car  on  auroit  la  peine  de  recom¬ 
mencer. 

La  Gataradte  ou  plutôt  le  criftalin  étant  alTu- 
jetti  3  on  trempe  une  comprefTe  dans  un  colire 
compofé  d’Eau  rofe  Ôc  dePlantin,on  met  encore 
une  fécondé  comprefTe  par  dc(Ius  ,  &:  ^on  bande 
les  deux  yeux  avec  un  mouchoir  en  biais ,  pour 
empêcher  leurs  mouvemens. 

Le  Malade  gardera  le  lit  quelque  tems  ;  on 
le  panfera  tous  les  jours  avec  le  même  cemede  , 
en  le  .faifant  refter  dans  une  chambre  un  peu 
obfcure,  juTqu’à  ce  qu’il  ait  la  vue  bien  affermie. 

A  Tégard  des  Tumeurs  que  j’av  appelées 
communes ,  la  plus  ordinaire  ell  TEreiipelie  ou 
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rinflàmmatjon  crefipcllàteure,qui  cil  uncTumeu^ 
rouge  5  accompagnée  d’une  chaleur  d’unb 
douleur  piquante.  Cette  Tumeur  tft  fort  peu 
élevée  lur  la  peaü ,  qui  fe  trouve  alors  remplie  de 
petits  graiùs  rouges ,  elle  difparoît  quand  on  la 
prefTe  avec  le  doigt ,  &  elle  revient  fi  tôt  qu’on 
celle  de  la  comprimer. 

Caufe  de  Quant  à  la  caufe  de  cette  maladie  ,  elle  fe 
l^trefîpelle.  trouve  toûjours  dans  l’ohfiruârion  des  ramifica¬ 
tions  des  Artères ,  ainfi  qu’il  cfi  marqué  dans  le 
general  des  Tumeurs. 

Signes  dè  Le  diagnollic  de  l’Erefipelle  eft  facile  Sc  fe 
rErelipèlle-  trouve  dans  la  définition  de  cette  maladie  :  A 
l’égard  du  prognoftic  i)  fe  tire  comme  celui  de 
rinflammation  ,  dont  l’Erefipelle  ne  différé  que 
de  très  peu  de  chofe. 

De  toutes  les  parties  externes  où  l’Erefipelle 
puiffe  arriver  ,  c’eft  à  la  Tête  où  elle  fe  trouvé 
dan.gereüfe  5  particulièrement  au  Vifage  &  à  la 
Gorge. 

Cure  de  Dans  la  cure  de  l’Ercfipelle  la  chaleur  eft  le 
1  Erefipeik,  j-gj-nede  qu’on  doit  mettre  en  ufage  : 

Par  la  chaleur  les  humeurs  tranfpirent  au  travers 
des  pores  de  la  Peau  ;  c’eft  pourquoy  les  Sudori¬ 
fiques  doivent  tenir  le  premier  rang. 

La  Seignée  ne  convient  gueres  ,  non  plus  que 
les  purgations ,  à  moins  que  ce  ne  foit  fur  la  fiil 
de  la  maladie. 

On  doit 'éviter  tous  les  remedes  onétueux  ^ 
parce  qu’ils  empêchent  la  tranfpiration.  Tous 
les  remedes  froids  comme  les  aftringeants  ne 
vallent  rien  dans  cette  maladie  ,  parce  que  leur 
application  donne  naÜfance  a  de  mauvais  üiceres 
&  à  la  Gangrcncé 
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Pour  re foudre  rErcfipelie  on  peut  bafliner  la 
partie  malade  avec  l’Eau  de  vie  ,  l’Elpric  de  vin, 
ou  l’Eau  de  la  Reine  d’Hangrie  ,  &  y  appliques: 
deffus  des  linges  trempez  dans  ces  liqueurs. 

Si  la  douleur  &  la  chaleur  [ont  exceiîives ,  oa 
prendra  une  once  de  Theriaque  ^  un  gros  d’O.- 
pium  ,  deux  onces  de  fucre  de  Saturne  &  quatre 
onces  d’Eau  de  v[e  ,  le  tout  mêlé  ënfernble  fur 
les  cendres  chaudes ,  jufqu’à  ce  que  le  fucre  de 
Saturne  foie  fondu  &  mêlé  avec  les  autres  dro¬ 
gues  ,  pour  faire  un  Uniment ,  qu’on  appliquera 
tout  chaud  ijir  la  partie  malade. 

On  peut  encore  prendrc.de  l’huile  de  Laurier- 
avec  partie  égalle  d’Eau  de  vie  chaude  ,  &  mêlée 
enfemble  ,  pour  appliquer  fur  l’Erefipelle  -,  s'il  y. 
fur  venoit  quelques  Ulcérés  ,  on  les  traiteroit 
ainU  qu’il  eft  marqué  cy-aprés. 

J’ay  dit  que  la  dureté  eft  une  des,  terminai- 
fons  de  l’Apoftémc:  cette  dureté  s’appelle  Scirrhe^, 
fes  efpeces  font  les  mêmes  que  celles  des  autres 
Tumeurs  ^  il  y  en  a  de  gros  ,  de  petits  ^  de  vrais 
^  de  non  vrais. 

On  a  prétendu  autrefois  que  le  véritable  Scirrhe 
ctoit  fait  de  mélancolie ,  que  les  autres  Scir- 
rhes  qu’on  appelle  Phlegraoneux  ,  Erefpellateux 
&  Edemateux  ,étoienc  formez  par  le  mélange 
des  humeurs.  Mais  comme  toutes  ces  humeurs 
n’ont  été  qu’en  idée  on  peut  fe  reprefenter  qu’il 
ne  peut  fc  former  de  Tumeur  (ans  embarras 
dans  l’extrémité  des  Arceres  ;  que  c’eft  cet  cm- 
baras  qu’on  appelle  obftruétion  ,  &  que  tant 
que  l’obftfudion  dure  dans  une  partie’, le  fang 
ny  la  lymphe  n’y  peuvent  circuler  -,  en  fort- 
qu’il  faut  abfoluiaeui  que  ces  liqueurs  s’y  an- 
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rêtent  ,  pour  y  former  dés  Tumeurs  fengnines 
ou  aqueufes  ;  ou  eiifiu  ,  formée  de  fang  ÔC 
d  e  lymphe  tout  enfemble.  *  ' 

Dans  le  Scirrhe  vray  IcsTégumens  ne  font 
point  changez  ,  la  Tumeur  ciVfans  douleur  , 
le  Malade  ne  's’en  trouve  pas  fort  incommodé. 

Dans  le  Schirre  non  vray  ,  outre  la  Tumeur 
on  trouve  que  les  tégumens  font  •devenus  livi¬ 
des  ^  qu’il  y  a  de  la  douleur ,  &  qu’enfin  cette 
Tumeur  s’exulcere  &  devient  à  peu  prés  de  la 
nature  d[u  Cancer.  ,  . 

Le  Scirrhe  n’efl:  pas  une  maladie»  fort  dange-» 
reufe  ,  fur  tout  lorfqu’il  eft  vray  ;  mais  lorfqu’ii 
cft  non  vray  &  qu’il*  tient  de  la  nature  du  Can-' 
cer  ,  il  efl:  fort  dangereux.  "  • 

Il  y  a  des  Sein  lie  s  internes  &  il  y  en  a  d’ex¬ 
ternes  i  ces  derniers  font  moins  à  craindre  que 
les  premiers ,  qui  fe  trouvent  pour  l’ordinaire  in¬ 
curables.  '■  “ 

Les  grands  Scirrhes  font  plus  difficiles  à  gué¬ 
rir  que  les  perits  en  un  mot  le  Schirre  de  quel¬ 
que  nature  qu’il  (oit  eil  toûjours  une  maladie 
de  difficile  guéri  Ton. 

Pour  guérir  le  Scirrhe  il  faut  refoudré  lés  ma¬ 
tières  endurcies  ou  les  mener  à  fiipuratioii.  On 
tâchera  de  refoudre  le  Scirrhe  par  le  moyen  des 
Caraplafmes  faits  avec  le  Concombre  fauvage  , 
la  Nicociane  ,  la  Scrophulaire  ,  la  Ciguë  ,  la 
Mandragore  &  autres  de  cette  nature,  qu’on  fera  " 
cuire  enfemble  ,  afin  de  les  appliquer  =  le  plus 
chaud  que  le  Jiialade  le  pourra  fouffrir  -,  on  ' 
peut  encore  appliquer  fur  la  Tumeur  l’emplâtre 
Devigo  avec  le  Mercure  Ôc  les'  Grcnoüilles. 

Si  on  le  veut  menèr  à  fupuration ,  il  faut  cm- 
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ployer  les  pûilîancs  Tupuratifs  ;  Mais  dans  ce 
genre  de  traiter  ï\  faut  prendre  garde  que  le 
Scirihe  ne  dégénéré  en  Cancer  exulceré  j  c’efl: 
ce  qu’on  connoîc  à  la  coulfur 'livide  des  tégu- 
niens  qui  couvrent  la  Tumeur  &  à  la  douleur 
que  rciTent  le  Malade  5  dans  ce  cas  il  faut  celfer 
rapplication  des  remedes  ^  car  alors  ils  rie  fer¬ 
vent  qu’à  irriter  le  mal.  ■  ^ 

Si  le  Scirrhe  fe  rencontre  dans  un  lieu  où 

J.  > 

l’on  le  puilîe  extirper  ,  on  l’extirpera, en  obfervant’ 
ce  qui  eft  marqué  dans  l’Opération  du  Cancer. 

'  On  a  toujours  fait  plufieurs  fortes  d’Edemes  j 
cependant  l’experienec  nous  fait  connoître  que 
cette  maladie  n’eft  autre  chofe  qu’une  Tumeur 
aqueufe  ,  blanche  ,  molle  &  fans  douleur  ,  ou  du 
moins  s’il  y  a  de  la  douleur  elle  eft  très- Icgerc. 

^  La  caufe  de  cette  maladie  cft  toûjours  inter¬ 
né,  ,  puifqu’clle  fe  trouve  dans  l’épanchement 
de  la  lymphe. 

On  connoît  l’Edeme  à  fa  couleur  râle  ,  à  la 
grolfeur  de  la  partie  malade  ,  aux  folles  qu’on 
imprime  fur  la  Tumeur  lorfqu’on  la  prelleavec 
lés  doigts  ,  &  à  la  douleur  legere  que  le  Malade 
y  relTent  quelquefois  la  couleur  cù  un  peu  plus 
rouge  Sc  la  Tumrur  plus  dure. 

Lorfquc  les  Edemes  viennent  d’elles- mêmes , 
c’eft  un  mauvais  ligne  ^  fur  tout  lorEqu’clles  ar¬ 
rivent  à  des  perfonnes  avancées  en  âge  j  elles 
font  plus  faciles  à  guerii  dans  les  Jcuncs-gcns 
que  dans  les  Vieillards.  " 

L’Edeme  qui  firvient  aux  maladies,  aigues 
cft  un  avant-coureur  de  l’Hydropife  :  Enfin  fî 
cette  maladie  eft  univ'eifelle  elle  eft  plus  dange* 
ceufe  que  loriqu’cilc  cft  particûlicrc. 
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La  cure  de  TEdeme  coniifte  plûtôc  dans  îe» 
remedcs  internes  que  dans  les  ext-’^rnes  ;  les 
meilleurs  font  les  Sudorifiques  &  les  Aromati¬ 
ques  :  Ces  remedes  fe  doivent  donner  fuivant 
les  forces  ,  l*âge  8>c  le  tempérament. 

Si  on  veut  fe  fervir  des  remedes  externes  ,  on, 
prendra  de  rAbfinte  ,  du  Pouillot ,  de  l’Origan^ 
de  la  Sauge  ,  du  Romarin  ,  de  la  Camomille  ^ 
dcc.  avec  lefquels  on  fera  des  cataplafmes ,  pour 
appliquer  chauds  fur  la  partie  malade. 

Si  PEdeme  efi:  une  Tumeur  froide  ,  on  peut; 
dire  que  le  Charbon  eft  une  maladie  de  la  der¬ 
nière  chaleur. 

On  définit  le  Charbon  une  Tumeur  maligne, 
farouche  ,  livide  ou  cendrée ,  qui  furvient  aux 
Malades  dans  le  tems  d*une  fièvre  peftilentielle. 
ou  dans  la  Pefte  même. 

Les  efpeces  &  différences  des  Charbons  fe 
tirent  des  parties  où  ils  arrivent  &:  de  leur  couleur. 

Il  y  a  des  Charbons  qui  arrivent  aux  parties 
internes  ,  &  il  y  en  a  qui  viennent  aux  partie^ 
externes  5  il  y  en  a  de  rouges  ,  de  livides  ,  de 
couleur  de  cendre  ,  de  noirs ,  de  blanchâtres, &:c, 

La  caufe  des  Charbons  confifte  dans  une  hu¬ 
meur  âcre  ,  corrofive  &  de  la  nature  des  Cau¬ 
tères  potentiels  ^  laquelle  étant  détachée  de  la 
malfe  du  fang ,  s’arrête  dans  une  partie  où  elle 
produit  par  ton  âcretc  une  chaleur  tres-doulou- 
reufe,  la  mortification  ,  la  noirceur  &  la: lividité 
de  la  partie  fur  laquelle  elle  s’arrête. 

Tantôt  le  Charbon  commence  par  une  petite 
Tumeur  de  la  groiîèur.  d’un  poix  ,  Sc  tantôt  il 
commence  par  une  croûte  fans  qu’il  y  ait  eu  de 
Puftuie  ,  de  forte  que  l’üicere  fe  forme  fpuj. 
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.'çettc  croutc  qui  eft  ou  noire  ou  livide  oii  cen¬ 
drée  ,  &:c.  * 

Lorfqiie  le  Charbon  commence  par  une' pe¬ 
tite  Püftüle  ou  Tumeur ,  il  furvienc  une  inflam¬ 
mation  obfcure  à  la  partie  fur  laquelle  elle  fc 
forme  :  Le  Malade  y  reflent  une  douleur  fl  ar¬ 
dente  qu’il  lui  femble  ccre  brûlé  avec  un  fer  rou¬ 
gi  ;  les  Puflules  qui  s’élèvent  fur  la  partie  font 
châtres  ou  livides. 

Lorfque  le  Charbon  augmente  il  s’y  rencon¬ 
tre  un  cerne  très  douloureux  ,  tantôt  rouge  , tan¬ 
tôt  livide.  Enfin  lorfque  la  croûte  eft  tombée 
ôc  que  le  Charbon  eft  ouvert  ^  il  en  fort  une 
ires> mauvaife  odeur,  &  il  reiremble  aftez  bien 
à  un  Ulcéré  caverneux  j  c’eft  ce  qu’on  appelle 
ordinairement  Antrax. 

Comme  le  Charbon  eft  une  Tumeur  vçni- 

.1  ' 

meule  on  ne  le  doit  pas  négliger  pour  petit  qu’il 
paroilEe.  S’il  arrive  aux  Aiftelles  ,  aux  Aines  ou 
proche  des  parties  nobles  ^  il  eft  toûjours  fore 
dangereux  •  ceux  qui  arrivent  aux  parties  ner- 
veufes  font  pour  l’ordinaire  accompagnez  de 
cruelles  douleurs. 

Les  Charbons  qui  naiftent  intérieurement  font 
très* dangereux  ,  parce  qu’on  n’y  peut  porter  au¬ 
cuns  medicamens. 

Les  Charbons  qui  font  accompagnez  de  nau- 
fées  ,  de  palpitations  de  coeur  ,  de  vomiflemens  , 
de  fièvres  ardentes  ,  de  grandes  ardeurs  d’en¬ 
trailles  ,  de  déliré  ,  de  convulflons  ,  de  défail¬ 
lances  ,  ôcc,  font  pour  l’ordinaire  mortels. 

Lorfque  les  Charbons  fe  terminent  par  la 
déliteilènce ,  le  Malade  eft  dans  le  cas  d’une  mort 
prochaine  :  Plus  le  Charbon  eft  rouge  ,  &  moins 


Antrax. 
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il  eft  dangereux  j  le  pire  de  tous  eft  celuy  qui 
eft  noir.  r  ,  v  ^  ^  < 

^  Il  faut  appliquer  fur  le  Charbon  l’emplatte 
d’ Angélus  Sala  j  peu  de  tems  après  qu’elle  fera 
appliquée  iur  le  Charbon  ,  il  fc  trouvera  cou¬ 
vert  d’une  croûte  qui  tombera' enfuite.'  Ori 
peut  auparavant  appliquer  un  vefficatoire  ,  Ôc  (i- 
tôç  qu’il  aura  fait  fon  effet ,  on  appliquera  1  em¬ 
plâtre  ;  on  la  renouvellera  de  tems  en  tems  juf- 
qu’à  ce  que  tout  le  levain  peftilentiel  foie  de¬ 
hors  i  pour  lors  on  traitera  TUiccre  comme  un 
autre.  ,  i.v  •  ;  .  •  ^ 

f  Si  on  veiit  un  remede  plus  prompt  ,  il  faut 
prendre’  une  plume  ,  la  tremper  dans  du  Beurre 
d’Antimoine  ,  avec  lequel  on  fera  un  cerne  faii 
tour  du  Charbon  :  Peu  de  tems  après  il  fe  fait 
un  fequeftre  de  la  chair  vive  d’avec  la  mortifiée 
par  le  Charbon, l’efcarre  tombe  ,  on  fait  fupurer 
rUlcere  ,  on  le  mondifie  éc  on  le  ciçatrife. 

Il  ne  faut  pas  oublier  les  Dieuretiques  8c  les 
Sudorifiques  pour  rendre  la  cure  plus  parfaite» 

J’ay  dit  dans  la  première  Partie  qu’il  y  avoic 
deux  efpeces  de  folution  de  continuité  ;  îçavoir 
une  qui  arrive  par  caufe  interne  ,  ainfi  qu’il  fe 
remarque  aux  Apoftémes  ,  Sc  l’autre  qui  fe  fait 
par  caufe  externe  ,  telles  font  les  Playes  de 
quelque  nature  qu’elles  forent  :  Ainfi  la  Playe 
eft  définie  une  folution  de  continuité  recente  , 
fanglante  8c  faite  de  caufe  externe  dans  quel¬ 
ques  parties  du  corps  que  ce  foie. 

Les  ef)eces  8c  différences  des  Playes  en  ge¬ 
neral  fe  tirent  de  la  partie  blefiée  Ôc  de  l’efien- 
ce  de  la  Playe  meme. 

Les  unes  arrivent  aux  parties  dures ,  les  au¬ 
tres  ■’ 
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très  aux  parties  molles ,  les  autres  au  Tronc ,  &: 
enfin  les  autres  aux  Extrémités. 

Il  y  a  de  grandes  Playes  ^  il  y  en  a  de  peti¬ 
tes  ,  d’obliques ,  de  longitudinales  ,  de  tranfver- 
falcs  »  de  cruciales  ,  de  triangulaires ,  &'c. 

Il  y  a  des  Playes  qui  font  faites  par  des  in- 
ftruments  animez  ,  d’autres  par  des  inftruments  _  ^ 
inanimez  ,  tels  (ont  les  coups  de  pierre  ,  de  bâ¬ 
ton  ,  d’épée  ,  ou  autres. 

Les  Playes  faites  par  des  inftruments  animez 
fe  divifent  en  celles  qui  font  venimeufes  ,  &  en 
celles  qui  font  fans  venin  :  De  toutes  cesPlayes, 
les  unes  font  fimples  ,  &  les  autres  font  com¬ 
pliquées  avec  maladie ,  ou  avec  caufe  ^  ou  avec 
fymptôme. 

On  apelle  Piaye  avec  maladie  ,  celles  qui  font 
accompagnées  de  fraébure,  de  luxation,  uc  con- 
tufion  ,  éce, 

Lorfque  l’inftrument  qui  a  blc  (Té  ed  refié  dans 
la  Piaye  en  tout  ou  en  partie  la  Playe  efl: 
compliquée  avec  fa  caufe  \  enfin  s’il  furvient 
des  convulfions  au  BlLlîé,  la  Piaye  eft  compli¬ 
quée  avec  fymptôme. 

Il  y  a  des  Playes  mortelles  ,  il  y  en  a  qui 
ne  le  font  pas  :  Les  Playes  mortelles  fur  le 
champ  ou  peu  de  tems  apres  les  avoir  reçues  , 
ce  font  celles  du  Coeur  ,  des  gros  VailPeaux, 
du  Diaphragme  ,  du  fond  de  la  VefEe  ,  du  Cer¬ 
velet  ,  &:c. 

Il  y  a  desJPlayes  fupetficielles  il  y  en  a  de  Diaenodic 
pénétrantes.  Les  fuperficiclles  fe  connoifient  fa-  general  des 
cilement  ,  &  les  pénétrantes  qui  interrelTent  les  Playes. 
parties  contenues  dans  quelque  capacité  fe  con- 
noifient  par  leur  (ituacion  ^  par  la  douleur  que  le 

S  s 
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Malade  rert'^nt  ,  par  le  deffaut  de  ra(5tion  de  îk 
partie  ,  par  les  excremens  qui  en  Torrent ,  &,pàr 
les  accidents  qui  Turviennent  au  Malade  apres 
avoir  été  bl^iTé. 

Prognoftic  A  régard  du  prognoftic  general  des  Playes  ,  il 
des  Flayes  prefque  impofTible  d’en  marquer  icy  un  qui 

CH  scHcrâl  ■  I  *  i  .1  J 

®  “  Toit  jufte  ,  par  raport  à  la  diverfîté  des  lu  jets  ma¬ 

lades  &  des  circonftances  qui  accompagnent  les 
blciTures  j  cependant  on  le  doit  tirer  de  la  nature 
de  la  partié  ,  de  celle  de  la  Playe  de  Ta  fitua- 
tion,&:  des  accidents  qui  raccompagnent. 

Trois  chofes  Playe  eft  appelée  grande  en  trois  ma- 

nîeres  (  Tçavôir  .  à  railon  de  la  dignité  ou  de  la 
grancles^^^&  nobleire  de  la  partie  bleirée  ,  à  raiTon  de  la  diT- 
dangercures  policion  du  Tujet  blelTc ,  ôc  enfin  à  raiTon  de  la 
grandeur  de  la  Tolucion  de  continuité. 

Toutes  petites  que  paroilîent  les  Playes  du 
Cerveau  ,  du  Poulmon  ,  du  Coeur  ,  des  gros 
yaiiï'eaux  ,  du  Diaphragme  ,  de  l’Eftomacli  ,  des 
Inteftins  gicles,  Sec,  elles  Tont  toujours  fort 
dangereufes  ,  puiTque  les  BlelPez  en  meurent 
pour  l’ordinaire. 

Une  Playe  pour  petite  qu’elle  paroÜTe  à  un 
bommé  qui  a  le  Scorbut  ,  ou  la  grolTe  Vcrolle , 
lie  laille  pas  d’être  de  conTequence  ,  puiTqu’elle 
dévient  incurable  tant  que  ces  maladies  durent, 
êc  deg(^nere  preTque  toujours  en  nu  Ulcéré  très- 
opiniâtre  Sc  malin  ^  enfin  une  Playe  ed  grande 
lorfque  la  Tolution  de  continuité  efl  Tort  éten¬ 
due  ,  quoique  d’ailleurs  elle  Toit  très  -  limple 
dans  la  grandeur  de  Ta  divifion. 

Les  Playes  qui  arrivent  aux  ViTceres  8c  aux 
gros  VailTcaux  font  toujours  Tort  danger euTes  : 
On  peut  dire  la  même  choie  de  celles  où 
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çonvulfion  ,  &  où  le  hoquet  furviennenc. 

Di  ans  la  cure  generalle  desPlayes  ,il  s’agit  de 
raprbcher  les  parties  divi:ees&:  de  les  maititenic 
dans  leur  fîcuation  naturelle  :  Pour  cet  effet  il 
faut  éloigner  tout  ce  qui  peut  s’oppofcr  à  leur 
réunion  ,  comme  rinflammatioa  /les  corps 
étranges  ,  &c. 

L’inflammation  fe  guérit  par  la  Seignce  Sc 
par  les  autres  remedes  marquez  cy-delfas  dans 
la  guerifon  des  Tumeurs.  A  l’égard  des  corps 
étranges  qui  peuvent  fe  rencontrer  dans  les 
-  Playes ,  j’en  parleray  cy  après ,  lorfque  je  trai- 
teray  des  Playes  faites  par  les  armes  à  feu. 

C’eft  la  nature  qui  guérit  les  Playes ,  le  Chi¬ 
rurgien  n’y  contribue  qu’âutant  q^u’il  les  tient 
proprement ,  &  qu’il  met  toute  Ton  attention  à 
les  bien  nettoyer  ,  empêcher  qu’il  n’y  fur' 
vienne  quelqu’acci.'îent. 

Dans  quelque  Playe  que  ce  foit  il  n’efl:  pas 
befoin  d’emplâtre  (  à  moins  qu’on  ne  puiflc  faire 
le  bandage  fur  la  partie  malade  pour  y  tenir 
l’appareil  en  état  )  ainfl  qu’il  arrive  aux  petites 
Playes  du  Vifage  ,  parce  que  dans  ceccc  occa- 
fion  la  difformité  d’un  bandage  empêcheroit  le 
Malade  de  fortir  de  fa  maifon. 

Les  Playes  Amples  quoique  d’une  grande 
étendue  ne  doivent  pas  être  panfées  avec  des 
tentes.  Rien  ne  s’opnole  plus  à  leur  réunion  que 
les  tentes  qu’on  y  employé  mal  à  propos  ;  elles 
ne  conviennent  pas  mêmes  aux  Playes  contufes 
qui  ont  belo’n  de  fupurer ,  mais  à  celles  donc  on 
attend  l’exfoliation  de  quelques  Os. 

Les  Playes  Amples  donc  les  Agures  font  angu¬ 
laires  ou  tranfverfalles  doivent  être  réüaies  pap 
le  moyen  des  futures.  S  s  ij 
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Si  la  Playe  a  des  angles ,  il  faut  commencer 
par  eux  à  faire  le  premier  point  ,  en  mettant 
les  Icvres  de  la  Playe  à  niveau  Tune  de  Paucre, 
pour  éviter  la  difformité  qui  refteroit  après  la 
cure  :  fi  elle  eft  tranrverfalle  »  c'eft  par  le  mi¬ 
lieu  qu’on  doit  commencer  la  future. 

Des  Playes  C:  tte  Operation  ne  fe  fait  pas  aux  Playes 
où  la  future  ^ontLifes  ,  à  celle  où  il  y  a  inflammation  ,  ny  à 
celles  qui  arrivent  a  la  Poitrine  ,  parce  que  cette 
cavité  efl:  fujecte  à  piufleurs  mouvemens  conti¬ 
nuels. 

Pour  faire  l’operation  des  futures  ,  il  fauta- 
voir  des  éguilles  de  toutes  les  façons  j  fçavoir  , 
de  droites,  de  fondas  ,  de  courbes,  de  plâtres, 
de  tranchantes  &  d'un  acier  bien  poli  ,  pour  fer- 
vir  fuivanc  les  endroits  Malades  •  elles  doivent 
être  garnies  de  fil  doublé  &:  ciré. 

La  future  la  plus  en  ufage  aujourd’huy  $c  la  * 
plus  necelfaire  ,  efl;  celle  qu’on  appelle  Entre» 
coupée  ;  elle  fe  pratique  à  toutes  les  Playes  fu- 
perficielles  ôu  pénétrantes. 

Pour  faire  cette  Operation  ,  il  faut  nettoyer 
la  Playe  de  tout  ce  qui  peut  s’oppofer  à  fa  réli- 
nion  ,  comme  des  caillots  de  fang  ,  ou  de  Pin- 
ftrument  qui  a  fait  la  bleflure  ,  qui  peut  être 
reflé  dedans  ,  en  tout  ou  en  partie. 

U  1  ferviteur  raprochera  les  bords  de  la  Playe 
à  niveau  l’une  de  l’autre  ,  &  le  Chirurgien  les 
tenant  aufli  d’une  main  ,  il  les  percera  de  l’autre 
avec  une  égaillé  enfilée  d’un  fil  doublé  Sc  ciré  , 
en  commençant  par  le  milieu  de  la  Playe  ,  & 
perçant  jaCqu’au  fond  de  la  divilion  du  dehors 
en  dedans  par  un  côté  ,  ôc  du  dedans  en  dehors  par 
I  autre ,  fans  quitter  a  tenir  les  levres  de  la^Piayc- 
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S’il  y  a  plufieurs  fils  à  palier ,  il  faut  obferver 
les  mêmes  circonftances ,  en  laifTanc  une  diftan- 
ce  moyenne  entre  chaque  point. 

Lorsqu’on  fait  cette  Operation  aux  Playes 
profondes  ,  il  faut  avoir  deséguilles  c6uibes  Sc 
tranchantes  ,  afin  de  percer  c^rs  Playes  julqu’au 
fond  :  Cette  précaution  empêche  qa’d  ne  s’y 
arrête  du  fang  ,  ce  qui  empêchrroit  leur  réunion. 

Si  les  Playes  font  fuperficiellcs  il  faut  fe  fervir 
d’éguilles  droites  ,  &  dans  Pune  Sc  l’antre  clpece 
de  Playe  fi  elles  ont  des  angles  ,  on  doit  com 
mencer  par  eux  a  faire  le  premier  point  de  fu 
ture  :  Si  elles  n’ont  point  d’angle  on  commence 
par  le  milieu.  On  fa^t  d’abord  un  nœii  i  fimple, 
on  met  fur  ce  nœud  une  petite  comprede  de 
linge  ciré  ,  fur  laquelle  on  fait  un  nœud  cou¬ 
lant  ,  afin  qu’on  le  puifie  facilement  defierrer 
s’il  arrivoit  quelqu’accident. 

On  met  fur  la  Playe  un  plumaceau  trempé 
dans  quelque  liqueur  balfamiquc  unilTante  ;  on 
mec  enfuite  des  comprcffcs  trempées  dans  du 
vin  tiede  ,  Sc  on  fait  un  bandage  convenable  lur 
la  partie  malade. 

S’il  arrivoit  quelqu’inflammation  il  faudroit 
defTerrer  les  futures  autant  qu’o'i  le  jugeroit  à 
propos  pour  les  renoüer  après  que  les  accidents 
feroient  palTéz.  Quand  la  Playe  cft  gucrie  on 
coupe  les  fils  avec  des  eifeaux  Sc  on  les  tire  dou¬ 
cement  en  appuyant  un  peu  le  doigt  fur  la  chair 
proche  du  point  de  future  ^  crainte  de  r’ouvrir 
la  Play.^. 

Lorfqu  on  a  aboli  Tufage  de  quantité  de  fu¬ 
tures  inventées  par  les  Anciens  on  a  ciû  pou¬ 
voir  garder  celui  de  faire  celle  qu’on  appelle 
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On  pratiquoit  \  difoit-oti  ,  cette 
crppce  de  future  aux  Playei  fuperficielles  de  ia 
Face  ,  pour  empêcher  la  difformité  que  peuvent 
çaufer  les  points  d'éguille  ;  mais  comme  cette 
future  eO:  inutile  ,  on  la  peut  mettre  au  nombre 
de  celles  qu’on  a  retranchées. 

Dans  l’application  de  linges  collez  ,  fi  la  colle 
forte  de  laquelle  on  fe  ferc  h’eft  pas  chaude  , 
les  linges  ne  fe  colleront  pas  bien  ;  fi  elle  ed 
chaude  ,  elle  brûlera  la  partie  fur  laquelle  on 
appliquera  les  linges  qu’on  aura  trempez  pour 
les  coller.  De  plus ,  cette  colle  toute  forte  qu’elle 
cfl:  ne  peut  s’attacher  fortement  fur  une  partie  , 
à  moins  qu’elle  n’y  foit  comprimée  fechée  , 
ce  qui  ne  fe  fait  pas  facilement.  Pour  s’alfurec 
de  ce  fait  confiant,  on  peut  voir  combien  les 
Ebenifies  ont  de  peine  à  coller  les  pièces  de  ra- 
port  qu’ils  collent  fur  des  armoires  ,  fur  des  ta¬ 
bles  ,  ôcc. 


De  la  future 
entortillée 
dz  de  l’O" 
perarion  du 
Bccdelievre. 


La  difformité  que  laifie  le  paffage  d’une  é- 
guille  de  moyenne  grofieur  n’efi  guère  apparen¬ 
te  ,  la  cicacrife  de  la  Playe  s’en  fait  avec  beau¬ 
coup  plus  de  propreté  5  on  la  voit  lorfqu’on  y 
supplique  des  remedes  ;  au  lieu  qu’elle  eft  tou¬ 
jours  cachée  fous  les  chefs  des  linges  collez. 

Il  n’en  cfi  pas  de  même  de  la  iuture  entor¬ 
tillée,  elle  efi  tres-neceifaire  dans  l’incifion  lon- 
gicu finale  des  levres  5  cette  affeétion  s’appelle 
Beedelievre  ,  la  caufe  en  efi:  naturelle  ou  acci¬ 
dentelle. 

Lorfqu’im  enfant  vient  au  monde  la  levre 
fendue  ,  la  maladie  eft  naturelle  ,  ^  elle  efi  ac¬ 
cidentelle  lorfqu’clle  arrive  par  q^ueique  chûre 
ou  par  quelque  coup. 
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Le  diagnoftic  de  cfttc  rr.aîadic  eft  manifefte. 
;  Le  Becdclievre  de  la  Levre  luperieure  eft  plus 
facile  à  guérir  que  celui  de  la  Levre  inferieure, 
parce  que  celle,  cy  fe  trouve  fans  ce  (Te  hume- 
<ftée  d’une  liqueur  falivalle  qui  s’écoule  de  la 
bouche. 

S’il  y  a  une  grande  perte  de  fubftance  dans 
la  divifion  des  Levres  ,  l’operation  eft  inutile  Sc 
même  nuifible  au  Malade  ,  pàrce  que  la  peau  fe 
trouveroit  fi  tendue  fur  les  Gencives  qu’il  ne 
pounoit  facilement  articuler  fes  paroles. 

Cette  Operation  ne  fe  doit  pas  faire  fur  des 
'  jeunes  Enfants  ,  fur  des  Vieillards  ,  fur  des 
Femmes  qui  ne  font  pas  réglées  ,  fut  des  per- 
fonnes  attaquées  de  la  groffe  Verole,  du  Scor¬ 
but  ,  &CC.  Les  Enfants  crient  continuellement , 
ôc  leurs  cris  occafionneroient  une  inflammation 
aux  Levres  par  leur  tiraillement. 

Le  fang  des  Vieillards  n’eft  plus  fl  capable 
d’union  que  celui  des  perfonnes  qui  font  dans 
un  bon  âge.  < 

Le  fang  d’une  feriime  qui  n’eft  pas  réglée  eft 
plein  de  leroflcez  ,  de  forte  qu’il  n’a  pas  fa  con- 
fiftancc  naturelle  ;  enfin  le  fang  des  Verollez  ôc 
des  Scorbutiques  eft  fl  âcre  &c  fl  corroflf  qu’il  s’o- 
pofe  entièrement  ’  à  la  guerifon  de  toutes  les 
Playes. 

Si  la  maladie  vient  de  naiflànce  ou  que  les 
bords  de  la  Playe  foient  cailleux  par  leur  an¬ 
cienneté  ,  il  les  faut  rafraîchir  en  les  coupant  le 
moins  qu’on  pourra  ,  afin  de  les  renouveler. 

La  Playe  étant  renouvelée  &  le  Malade  afîîs 
fur  un  tabouret ,  on  lui  fera  pancher  la  tête  en 
Hrrierc  fur  i’cftomach  d’un  (erviteur  qui  lui  ap- 
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pliquera  le  plat  de  fes  mains  fur  les  joues  ,  en 
faifant  aprochet  les  levres  de  la  Playe  Punc  con¬ 
tre  raiître.  .  -,  ; 

Le  Chirurgien  prendra  les  extrémitez  de  la 
Levre,  fendue  ,  en  les  tenant  à  niveau  entre  fon 
Poulcc  6c  rindex  de  fa  main  gauche  ;  de  & 
droite  il  prendra  une  éguille  ronde  ,  droite, bien 
pointue  ,  polie  &  enfilée  d’un  fil  doublé  &  ciré, 
de  laquelle  il  percera  d’un  (eul  coup  les  Levres 
de  la  Playe  ,  à  la  diftanc?  de  deux  ou  trois  lignes. 

Avant  que  de  lailFer  aller  les  Levres  de  la 
playe  qu’on  tient  à  niveau  ,  il  tournera  le  fil  en 
croix  autour  de  l’éguille  par  delfus  &  par  deflous, 
afin  de  l’arrêter  dans  les  chairs  6c  de  maintenir 
les  Levres  de  la  Playe  l’une  contre  l’autre  :  Si 

J 

la  Levre  efl:  fendue  dans  toute  fa  longueur,  on 
y  peut  mettre  deux  ou  trois  éguilles. 

On  garnit  avec  des  petites  comprefTfs  les  ef- 
paces  qui  fe  trouvent  fous  les  extrémitez  des 
éguilles  ,  afin  que  les  Livres  n’en  foicnt  pas  in¬ 
commodées  On  met  fur  la  Playe  un  plumaceau 
trempé  dans  un  bon  Baume  ,  une  compreire  fur 
ce  plumaceau  ,  Sc  par  delFus  la  fronde  à  quatre 
chefs  pour  foutenir  l’appareil. 

On  ne  lèvera  l’appareil  qu’au  bout  de  trois 
ou  quatre  jours  :  Pour  cer  effet  le  Malade  fera 
dans  la  même  fituation  qu’il  étoir  au  moment 
de  rOperacion  ;  il  ne  faut  lever  que  les  coni- 
prefTes  6c  le  plumaceau  ,  pour  en  remettre  un 
autre  nouvellement  trempé  dans  la  liqueur  bal- 
famique. 

Il  eft  bon  de  feigner  le  Malade  apres  l’Ope¬ 
ration  ,  furtout  s’il  cfl:  fanguin  ;  on  lui  tiendra 
le  ventre  libre  j  on  rafraîchira  l’appareil  de  tems^ 

en 
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en  tems  ,  &  lorfqa*oii  verra  que  la  réüaion  des 
parties  fera  bien  faite  ,  on  ôtera  les  éguillcs  fore 
doucement ,  crainte  de  t’ouvrir  la  Piaye. 

On  recommande  toujours  de  couper  la  petite 
bride  qui  unit  les  Levres  aux  Gencives ,  de  cou¬ 
per  les  pointes  des  é/,uilles  ,  &  de  mettre  fur  la 
Playc  un  emplâtre  aglutinatif. 

Lorfqu’on  coupe  la  petite  bride  qui  fait  l’u¬ 
nion  des  Levres  avec  les  Gencives  ,  on  fait  une 

✓  ^ 

augmentation  de  douleur  au  Malade  fans  qu’il 
en  (oit  neceffaire  ,  puifque  cette  bride  n’empcche 
pas  d’operer  :  Lorfqu’elle  cfl:  coupée  elle  peut 
caufer  une  inflammation  à  la  partie ,  par  ce 
moyen  empêcher  la  rctitîîte  de  l’Operatioa. 

En  coupant  les  pointes  des  cguilles  on  croit 
empêcher  qu’elles  ne  piquent  les  Levres  du  Ma¬ 
lade  -J  mais  c’efl  ce  qu’on  ne  doit  pas  craindre  , 
puifqu’on  met  des  comprcfles  encre  elles  &  les 
Levres  ;  D’ailleurs  lorfqu’on  coupe  ces  pointes 
on  ne  peut  s’empêcher  de  caufer  de  la  douleur 
au  Malade  par  rébranlcment  qu’on  fait  à  la 
partie  affeéléc, 

A  l’égard  de  f Emplâtre  aglutinatif  ,  fa  vertu 
cft  dans  l’imagination  de  celui  qui  l*a  inventée: 

1  car  ce  n’efl:  pas  les  Emplâtres  qui  rejoignent  les 
1  Playes  ,  c’eft  la  nature  qui  fait  cette  fondion 
l  avec  fon  Baume  nourricier ,  qui  eft  le  fang  dont 
[  toutes  les  parties  fe  nourrirent, 
i  Quand  les  Emplâtres  auroient  la  vertu  d’a* 
j  glutmer  Sc  de  rejoindre  ,  la  pourroient-iis  corn- 
I  muniquer  a  une  Piaye  au  travers  des  pluenaceaux 
t  qui  la  couvrent.  Si  les  Emplâtres  (ont  utiles  , 
i  c’eft  pour  alfujetcir  les  plumaceaux  fur  les  PJayes; 
t  mais  d’une  autre  côté  les  Malades  payent  cette 
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Utilité  bien  chair  par  la  douleur  qu’ils  rciïèntenc 
quand  on  leve  Tappareil ,  &  qu’elles  fe  trouvent 
collées  fur  les  parties  bltlTèes. 

No  ta  ,  qu’il  n’y  a  qu’aux  Lèvres  ^  aux  Joues , 
au  Col  ,  aux  Intellins  &  au  Scrotum  ,  que  les 
Playes  longitudinales  ont  befoin  du  fccours  de 
la  future  pour  être  réunies ,  parce  qu’on  ne  peut 
mettre  le  bandage  unifiant  en  ufage  fur  ces  Ior« 
tes  de  Playes. 

Si  l’Intcflin  eft  coupé  en  travers  ,  la  future 
n’y  convient  pas  &  la  mort  s’enfuit  pour  l’ordi¬ 
naire  :  S’il  eft  coupé  dans  fa  longueur  on  y  peut 
fai  re  la  future  du  Pelletier  ;  cette  future  fe  fait 
aulîi  au  Scrotum  lorfqu’il  y  a  une  grande  Playé. 

Pour  faire  cette  operation ,  un  ferviteur  tien¬ 
dra  un  bout  de  la  partie  divifée  entre  fon  Poulce 
&  l’Index  5  en  tenant  les  deux  levres  de  la  Playe; 
le  Chirurgien  la  tiendra  auffi  de  la  même  ma¬ 
niéré  par  l’autre  bout  ,  5c  d’une  éguille  droite^ 
enfilée  d’un  fil  fimple  5c  ciré  ,  il  coufra  la  Playe 
comme  s’il  coufoit  deux  morceaux  de  toille 
cnfemble  par  leur  liziere  ,  ou  comme  font  les 
Pelletiers  quand  ils  coulent  leurs  peaux  ^  c’eft  à 
caufe  de  cette  reftemblance  que  cette  future  a 
retenu  le  nom  de  la  future  du  Pelletier. 

Si  e’eft  à  l’occafion  d’une  Playe  à  l’Inceftin 
qu’on  fait  cette  future,  il  faut  laifier  le  fil  aftez.. 
long ,  pour  qu’il  forte  hors  de  la  Playe  des  te^ 
gumens  ,  afin  qu’on  le  puifte  retirer  iorfqu’il  ch 
fera  tems. 

Voila  en  un  mot  les  trois  efpeces  de  futures 
defquelles  on  peut  fe  fervir  ,  fuivant  les  diffe¬ 
rentes  occafions  qui  fe  prefentent  ;  Examinons 
les  Playes  en  particulier. 
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La  Tête  ell;  la  partie  dti  corps  de  l’Homme 
la  plus  fujette  aux  Playes  ;  celles  qui  font  fim- 
p]es  &c  qui  n’interreflent  que  lesTégumens  com¬ 
muns  fans  paiïer  plus  outre  ne  font  pas  fort 
confidcrables  ;  mais  pour  peu  qu’elles  penetrenc 
jufqu’au  Pericrâne  ou  jufqu’au  Crâne  ,  il  ne  les 
faut  pas  négliger. 

Je  ne  traiteray  point  icy.  des  Fra6lures  du 
Crâne ,  en  ayant  traité  dans  la  Seconde  Partie 
de  ce  Livre  :  Je  ne  m’arrêteray  à  prefent  qu’aux 
Playes  fimples  ôc  contufes  du  Cuir  chevelu ,  du 
Pericrâne  ,  &  des  parties  mufculeufes  qui  fc 
rencontrent  à  la  Tête. 

Les  Playes  qui  arrivent  au  Cuir  chevelu  fans 
aucune  complication  fe  panfent  Sc  fe  guerillent 
comme  les  autres  Playes  iimples  :  Si  elles  font 
contufes  il  faut  employer  les  digeftifs  pour  les 
faire  fupurer  ,  jufqu’à  ce  qu’on  voyc  que  la 
contufion  foit  palFée  &c  que  la  partie  Toit  entiè¬ 
rement  dégagée. 

Si  la  Playe  pénétré  le  Pericrâne  fans  le  divifer 
ou  même  qu’il  {bit  divifé  en  partie  fans  l’être 
tout* à  fait  ,  il  furvient  au  Malade  des  accidents 
très- fâcheux  ;  tels  font  l’envie  de  vomir ,  le  vo- 
milTement ,  des  frilTons  irréguliers  ,  une  fièvre 
aigue  ,  des  mouvemens  convulfifs  ,  de  grande!» 
douleurs  ,  Sc  fouvent  une  fluxion  qui  s’étend 
depuis  la  Playe  jufques  fur  le  Vifage  ;  ce  qui 
n’arrive  point  lorfquc  cette  membrane  efl  divi- 
fée  tout- à- fait. 

Tous  ces  accidents  n’arrivent  que  dans  l’in¬ 
flammation  du  Pericrâne  ,  &c  ne  ceirent  que 
lorfqu’on  l’a  incifé  jufqu’à  l’Os.  Cette  inflam- 
t  dation  fc  peut  aifemcnc  communiquer  aux 
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membranes  du  Cerveau ,  par  le  moyen  des  pe¬ 
tites  fibres  qui  traverfent  les  Sutures  ,  &  peut 
caufer  la  mort  du  Blefïë ,  ou  au  moins  elle  cau^ 
fera  une  fupuration  qui  s’épanchera  fur  le  Crâne 
qui  s'en  trouvera  carié  par  la  fuite  des  tems. 
r  On  peut  conclure  delà  que  les  Playes  qui  di- 
vifent  le  Pericrane  dans  toutcTon  épaiÏÏeur  font 
moins  fâcheufes  que  celles  qui  ne  le  coupent 
qu'en  partie  Celles  qui  font  faites  par  pondion 
font  plus  à  craindre  que  celles  qui  font  faites 
par  incifion  ,  parce  que  le  pus  ne  pouvant  fortif 
facilement  des  Playes  faites  par  pondion  ,  il  Ce 
corrompt  ëc  s'aigrit  fur  le  Ci  âne  ,  en  forte  que 
rOs  s’altere  &  on  fe  trouve  contraint  d’en  at¬ 
tendre  l’exfoliation. 

Quand  ces  fortes  de  blelTures  arrivent  à  des 
perfonnes  d’une  bonne  conftitution  ôc  qu’elles 
fe  trouvent  traitées  méthodiquement  ,  elles  gue- 
rifTent  parfaitement  bien  fans  faire  aucune  peine^ 
mais  iorfqu’on  fe  fert  de  mauvais  remedes  ëc 
qu’elles  arrivent  à  des  Tujets  mal  difpofez  ,  l’in- 
flammacion  du  Pericrane  ne  manque  pas  d’arri¬ 
ver  &c  de  caufer  tous  les  accidents  marquez  cy- 
dcfîus. 

Si  le  Pericrane  eft  contas  ,  l’inflammation  ne 
manque  pas  d’arriver  :  pour  l’éviter  il  faut  l’in- 
cifer  jufqu’a  l’Os  avec  un  biftoury  ,  après  avoir 
rafé  les  cheveux  autour  de  la  Playe. 

Il  faut  en  ufer  de  la  forte  lorfque  le  Pericrane 
n’efl:  divifé  qu'en  partie  Après  qu'il  aura  été  in- 
cifé  on  trempera  de  la  charpie  dans  l'Eau  de  vie, 
on  la  mettra  jusqu’au  fond  de  la  Playe  qu’on 
remplira  de  plumaceaux  chargez  de  digeflifs  , 
on  les  couvrira  d'un  grand  plumaceau  chargé  du 
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jnême  remfde  ,  on  couvrira  ce  plumaceau  d’un 
ou  de  plufieurs  comprellcs  ,  on  mettra  un  bon¬ 
net  bien  chaud  fur  la  tête  du  Malade  ,  &:  pour 
'  bandage  on  fera  le  couvre  chef  marqué  cy  de¬ 
vant  dans  rOperation  du  Trépan  ;  la  Playe  fera 
panfée  tous  les  jours  iufqu’à  parfaite  gu  nlon. 

Lorfque  les  Mufclcs  frontaux  font  coupez  en 
travers  ,  les  Paupières  fiiperieures  s’abattent  fur 
les  Yeux  ,  en  (orte  qu’elles  ne  rçaiiroicnc  fe  re¬ 
lever,  Dans  ce  cas  il  faut  y  faire  quelque  point 
de  future  ,  quand  même  l’Os  feroit  découvert 
&  altéré  ,  parce  qu’autrement  la  Panpiere  fupe- 
fieure  refteroit  abaiflée  ,  de  la  difFormité  de  la 
cicatrice  feroit  cres-grande. 

“•  Ap  rés  la  future  faite  on  trempera  un  pîuma- 
ceau  dans  quelque  liqueur  balfamiquc  ,  de  on 
l’appliquera  dePus  pour  en  faciliter  la  réunion. 

Si  la  Playe  ctoit  contufe  il  faudroït  la  panfer 
avec  le  digeftif ,  afin  de  la  dégager  par  la  fu- 
puration. 

‘  Lorfque  les  Playes  du  Front  font  longitudi¬ 
nales  ,  un  plumaceau  trempé  de  applique  comme 
deffus  fufHc  pour  les  guérir  avec  le  fecours  d’un 
bandage  unifiant. 

Les  Playrs  fimples  des  Joues  font  faciles  à 
guérir  :  mais  lorfqu’ellcs  pénètrent  dans  la  Bou¬ 
che  en  interrefianr  les  VailFaux  fahvaires,  avec 
perte  de  luhfiance  .  elles  font  très  d.ffieiles  à 
traiter  .  à  caufe  de  I  écoulement  continuel  de  la 
falive  ;  ce  qui  caufe  pour  l’ordinaire  un  Ulcéré 
fifiuleux  ,  qu’on  ne  peut  guein  fans  l’applica¬ 
tion’ d’un  caullique  ,  peut  boucher  les  ouv./rtu- 
res  des  conduits  l'alivcaux  de  àcciuirc  la  callufitc 
iqui  forme  PUiccic, 
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Lorfqu’il  y  a  perce  de  fiibftance  dans  ces  for¬ 
tes  de  Playes  la  ckatricc  en  eft  cres-difForme 
ckft  ppurquoy  il  eft  bon  d’en  avertir  les  Ma¬ 
lades  ,  afin  que  dans  ce  cas  le  Chirurgien  ne 
pafte  pas  pour  avoir  mal  réüfti  dans  la  cure 
qui  s’en  fera  fuivant  l’ufage  ordinaire. 

Si  la  Trachée- artère  eft  bleftée  d’une  petite 
Playe  profonde  ,  la  blelfure  fc  fait  connoître  par. 
l’air  qui  en  fort  ,  par  Pemphilemc,  qui  arrive, 
lorfquc  l’ouverture  des  tégumens  n  eft  point  vis- 
à-vis  de  la  Playe  de  cet  organe ,  &:  par  la  dimi¬ 
nution  ou  la  perte  de  la  voix  du  Malade. 

Lorfque  le  canal  de  la  Trachée- artere  eft 
entièrement  coupé  dans  un  de  fes  cercles  cartir, 
lagineux  ,  il  ne  fe  peut  réunir.  Si  la  Playe  arri¬ 
ve  entre  deux  cartilages  ,  on  la  peut  guérir ,, 
pourvû  qu’il  ne  furvienne  pas  quelque  Tumeur 
qui  empêche  la  refpiration. 

,  Si  quelque  vaifteau  fanguin  fe  trouve  coupq 
proche  de  l’ouverture  faite  à  la  Trachée  artere, 
le  Malade  eft  en  danger  de  fuifoquer  par  l’é¬ 
coulement  du  fang  dans  ce  canal. 

Enfin  on  peut  dire  que  fi  les  petites  Playes  de, 
la  Trachée- artere  font  difiiçiles  à  guérir,  que 
les  grandes  qui  y  arrivent  fpht  mortelles ,  &  que 
celles  donc  les  Malades  gueriircnc  durent  tres- 
long  tems  ,  par  les  mouvemèns  continuels  que 
cet  organe  eft  fans  cclPe  obligé  de  faire  pour 
donner  paiîage  à  l’air  qui  entre  6<:  qui  foie  du 
Poulmon. 

Dans  les  Playes  de  la  Trachée-artere  qui  ne 
fe  rencontrent  pas  vis-à-vis  de  celles  des  Tégu¬ 
mens,  il  s’y  forme  auffi-tôt  une  Tumeur  vçn- 
teufe  à  laquelle  il  faut  donner  jour  par  l’incifioU' 
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’câr  fans  cela  il  furviendroit  une  grande  Emplii- 
feme  qui  occuperoic  toute  la  partie  blefféc  ,  la 
Tête  ,  la  Poitrine  Sc  le  Ventre. 

Comme  les  Cartilages  ne  fe  réunirent  ^ue're, 
au  moins  faciîement,s*il  s’en  trouve  de  coupe^, 
ia  cure  fera  longue  :  Si  la  Playe  cft  tres-grande 
en  travers  6>c  entre  deux  cartilages  ,  il  faut  rif- 
quer  à  la  rélinir  par  le  moyen  de  la  future. 

Pour  cet  effet  il  faut  prendre  deux  éguilics 
courbes ,  tranchantes  ôc  enfilées  d’un  fil  doublé 
de  ciré  ^  Sc  fe  comporter  dans  cette  Operation 
à  peu  prés  comme  dans  la  Gaftroraphie  ,  en  fai- 
Tant  feulement  deux  points' de  future  ;  fçavoir  , 
lin  à  chaque  côté  ,  pour  laifl'er  un  peu  mouvoir 
la  partie  anterieure  de  ce  canal  au  moment  de 
la  refpuation  ;  On  panfcrala  Playe  comme  celle 
qu’on  fait  pour  l’operation  de  la  Broncothomie. 

Les  Playes  de  l’Efophage  arrivent  par  dehors 
Sc  par  dedans  ;  celles  qui  arrivent  par  dehors 
fe  trouvent  toujours  faites  par  quelque  coup  ou 
par  quelques  chûtes  -,  celles  qui  fe  font  inté¬ 
rieurement  ,  c’eft  par  le  moyen  des  corps  durs 
qui  s’arrêtent  dans  ia  Gorge  ,  foit  en  avalant  les 
alimens  ou  autrement. 

CeS  fortes  de  Playes  internes  fe  connoilfent 
pâr  le  récit  du  Bleffé  ou  des  Afïïifans  ,  Sc  par  le 
vomilfement  de  fang  qui  furvient  fouvent  au 
Malade.  Les  Playes  externes  de  ce  canal  fe 
connoilfent  par  la  vue  ,  par  le  toucher  Sc  par 
l’ilfue  d’une  portion  des  alimens  qui  fortent  par 
la  Playe  lorlqu’on  boit  ou  qu’on  mange. 

Les  grandes  Playes  de  l’Efophage  font  tou¬ 
jours  dangereufes  ,  puifque  cette  partie  ne  peut 
faire  fon  aétion  fi  necellaire  à  la  vie.  Lorfquc  ce 
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canal  eft  incifé  en  travers  la  blcffurc  cft  mortelle; 
parce  que  tous  les  alimcns  ne  peuvent  defeen- 
dre  dans  rEftomach  ,  de  forte  que  les  Blcffez 
meurent  de  faim  &  de  foif  ;  D  ailleurs  le  gon* 
flement  qui  arrive  à  cette  partie  par  Tinflamma; 
tion  qui  y  furvient ,  comprime  laTrachéc  artère 
&  futfoque  le  Malade. 

Cure  des  >  Locique  la  blelTurc  efl:  interne  il  femblc  au 
Playes  de  Malade  que  le  corps  dur  qui  Ta  blelîc  foit  en- 
PElot'hagè.  core  arrêté  dans  fa  Gorge  :  Il  ne  faut  pas  fefier 
fur  les  lignes  de  la  douleur  qu’il  re/Tenc  pour 
croire  ce  qu’il  dit  ;  car  fouvent  à  force  de  vou- 
loi  r  ôter  ce  prétendu  corps  étrange ,  on  fait  mille 
attouchemens  à  la  partie  ,  de  forte  que  l’inflam- 
macion  y  furvient,  &  par  ces  attouchemens  le 
Malade  périt. 

Lorfque  ces  Playes  font  internes  &  de  peu  de 
confequence  ^  le  Malade  fe  peut  guérir  lui- même 
par  l’ufage  d’un  verre  de  Vin  tiede  ,  avec  lequel 
il  fera  un  gargarifme  fouvent  renouvelé  ;  im 
chacun  là  deifus  compofe  des  gargarifmes  fui- 
vant  fon  intention. 

Si  la  Playe  cft  externe  ,  grande  &:  en  travers, 
il  n’y  a  gueres'de  fccours  à  donner  au  Malade  ; 
mais  (î  elle  eft  en  long  &  petite ,  on  la  panfera 
avec  un  bon  Baume  ,  afin  de  lui  procurer  une 
prompte  réunion. 

Des  Playes  Les  Playes  du  Col  font  fort  dangereufes  ;  fi 
du  Col.  les  Nerfs  récurrents  fc  trouvent  coupez  le  Ma¬ 
lade  perd  la  voix  pour  jamais.  Si  les  Arteres  ca¬ 
rotides  ,  les  VailPeaux  vertébraux  &  la  Me  lullc 
fpinale  fe  trouvent  entièrement  divifez  ,  la  Playe 
»  eit  abfolument  mortelle  ;  enfin  fi  les  Playes  ar¬ 

rivent  aux  parties  mufculcufes  du  Col  .  il  s’y 

engendre 

O 
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engendre  fouvent  des  Abcès ,  parce  que  refpace 
qui  fe  trouve  entre  les  Mulcles  eft  fort  lâche  : 
C’eft  pour  cette  raifon  que  ces  fortes  de  Playes 
femblent  toujours  être  accompagnées  de  facs  ou 
de  clapiers  ,  dans  lefqucls  s'arrête  la  matière 
qui  s’en  devroit  écouler. 

Si  ces  facs  croient  ftuez  à  îa  partie  inferieure 
de  la  Plave  &  que  la  matière  qui  y  tombe  ne 
pût  prendre  un  autre  cours/ll  faudroit  abiolument 
continuer  l’incif  on  de  la  Playe  lufqu’au  bout  du 
fac  caufé  par  l’efpace  des  Mufcles ,  àc  panfer  la 
Playe  fans  tentes  jufqu  à  parfaite  gucrifon. 

Dans  les  Playes  pénétrantes  de  la  Poitrine  ,  il 
eft  difficile  de  connoitre  les  blelîures  des  Vif- 
ceres  ,  fans  feavoir  l’Anatomie. 

Les  Playes  fuperficiellcs  le  connoilTent  toû- 
jours  bien  à  la  vue  &c  au  toucher  j  la  vue  fuffit 
aufli  pour  connoitre  celles  qui  pénétrent  ,  fur 
tout  lorfqu’clles  ont  une  étendue  fort  ample  : 
Si- tôt  qu’on  met  une  chandelle  allumée  vis-à- 
vis  de  l’ouverture  ,  elle  fc  foufle  tout  d’un  coup 
par  l’air  qui  en  fort, 

A  l’égard  des  Playes  pénétrantes  dans  laPoîtrine 
qui  ont  été  faites  pat  des  inftruments  qui  ne  laif. 
fent  qu’une  legerc  trace  de  leur  entrée  ,  elles 
font  difficiles  à  connoitre  ^  particulièrement  lorf. 
qu’elles  ne  font  pas  une  ligne  droite  dans  leur 
progrez  .  ou  lorfqu’clles  palfcnt  au  travers  d’un 
Mufclc  dont  la  hgure  eft  contrainte  dans  fon 
aéfion  au  moment  de  la  bleftdre  ;  car  dés-lors 
qu’il  reprend  fa  figure  naturelle  ,  l’orifice  in¬ 
terne  de  la  Playe  le  trouve  bouché  ;  c’eft  ce  qui 
oblige  le  Chirurgien  à  faire  mette  le  Bîefté  dans 
la  ficuation  où  il  étoit  au  moment  qu’il  a  re^ù 

V  Y 
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la  bleiïurc  ,  afin  de  pouvoir  la  fonder  avec  plus 

de  facilité  ,  &  pàr  ce  moyen  de  s’alfurer  de  fa 

penclracion  dans  la  Poitrine.  . 

Qu’il  ne  II  ne  faut  pas  toujours  fe  fier  à  l’Emphifénie 

faut  pas  toiV  pour  connoître  les  petites  Playes  penetrantfes 

jours  Te  fier  Poitrine  •,  car  un  coup  donné  avec  vio- 

^  lence  &  qui  aura  fraéturé  une  Côte  pour  entrer 

feme  pour  i  .  ^  r 

connoitreles  dans  cette  cavité ,  ne  rera  qu  une  legerc  ouver- 
playes  de  la  ture  k  l’exterieur  ,  pendant  que  l’extrémité  de 
Poitrine.  Côte  fraduréeVeprendra  fa  place  à  niveau  de 
fon  autre  extrémité  ,  Sc  par-confequent  l’ouver¬ 
ture  fera  fi  exadlement  bouchée  qu’il  ne  pourfa 
>  ^  palier  aucun  air  capable  de  former  cette  Tumeur 

venteufe.  Pour  lors  on  connoît  la  pénétration 
de  la  Playe  dans  la  Poitrine  ,  par  la  douleur 
poignante  ,1a  difficulté  de  refpirer  ,  le  crache¬ 
ment  de  fang  ,  l’inflammation  ,  la  fièvre , 

4  Si  les  Playes  pénétrent  dans  la  Poitrine  fans 
offenfer  les  parties  qui  y  font  contenues  ,  tous 
ces  figues  ne  paroitront  pas  ;  elles  feront  feule¬ 
ment  accompagnées  de  fixement  par  l’air  qui 
fortira  de  cette  capacité  -,  fi  ces  Playes  ne  font 
pas  accompagnées  d’épanchement ,  on  les  eftime 
Amples, quoiqu’elles  foient  pénétrantes.  ,,  , 
Lorfqu’il  y  â  du  fang  épanché  dans  la  Poitri¬ 
ne  5  le  Malade  a  peine  à  refpirer  ,  il  lui  furvienc 
une  toux  ,  de  la  fièvre ,  une  puanteur  d’haleine, 
la  noirceur  des  dents  ,  le  râlement ,  une  pefan- 
teur  vers  les  fauifes  Côtes  ,  fes  yeux  font  bril¬ 
lants  ,  fes  joués  rouges  ,  fa  langue  feche  ,  des 
friffions  irréguliers  ,  des  fueurs  frequentes  ,  ÔC 
,  enfin  la  fièvre  augmente  avec  violence. 

Poulmon  eft  blelTé  ,  outre  la  difficulté 
Pou^imorv*  refpirer ,  la  toux  eft  continuelle  ,  &  en  touf- 


Signes  de 
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fane  le  Malade  rejette  par  la  bouche  uu  fang  éea- 
meux  ,  pareil  à  celuy  qui  font  par  la  Piaye  -,  il 
relFent  une  douleur  interne  au  Côté  blcfie  ,  Ton 
vifage  e(l  tantôt  pâle  &  tantôt  rouge  ,  (a  langue 
cil  décolorée  &  les  Veines  de  fon  Col  lont  fore, 
gonflées.  Si  la  Playe  pénétre  jufqu’aux  princi- 
pâlies  branches  de  la  Trachée- artère  ,  la.  voix 
du  Blcilé  devient  rauque  ,  il  rclFent  une  grande 
douleur  au  Dos  ,  &  il  ii  trouve  fort  incommodé 
de  la  toux. 

Si  le  Péricarde  eft.  blelFé  ,  le  Malade  relîènt 
une  douleur  poignante  au  fond  de  la  Playe  ,  les 
friflons  &  les  folblelFcs  furviennent  ,  6c  fi  la  li¬ 
queur  contenue  dans  cette  Membrane  ne  fort 
pas  par  la  Playe, elle  s’épanche  fur  le  Diaphragme. 

Le  Mardy  iîxiéme  de  Novembre  de  l’année 
170S  apres-midy ,  en  prefence  de  Mr  l’Honoré 
Doébeur  en  Médecine  ,  j’ay  fait  l’ouverture  du 
Corps  d’un  petit  Garçon  âgé  de  douze  à  treize 
ans ,  dans  lequel  j’ay  trouvé  le  Cccur  fans  Péri¬ 
carde.  Oriclques  jours  auparavant, j.ay  difCcqué 
un  Fétus  de  quatre  à  cinq  mois  ,  dans  lequel  ja 
n’en  trouvai,  pas  non  plus*  Colombus  en  raporcc 
encore  une  Obfervation  :  Ce  qui  nous  fait  cour 
noîcre  que  cet;c  partie  n’ell  pas  fort  ncccllairg 
a  la  vie. 

Les  Playes  du  Péricarde  font  ordinairement 
mortelles  ,  non  pas  par  la  dignité  de  la  partie  , 
mais  parce  qu’elle  efl  fufpenduc  en  l’air  prelque 
au  milieu  de  la  Poitrine  ,  ôc  qu’on  .ne  peut  y 
appliquer  des  remedes  convenables  à  fa  gueri- 
fon.  Ces  fortes., de  Playes  donnent  lieu  à  i’in^ 
flammation  de  la  partie  bleflée,  cette  inflammar 
çion  fc  communique  au  Ccrur  ,  au  Mediaftin  , 

.V  V  ij 
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au  Poulmon  &  à  la  Plèvre  j  ce  qui  caufe  !a  mort 
fans  relTource. 

Si  le  Malade  eft  d’un  bon  tempérament 
qu’il  furvive  à  fa  Playe  ,  la  liqueur  contenue 
dans  le  Péricarde  tombera  fur  le  Diaphragme 
formera  un  Empicme. 

Les  Playes  du  Coeur  font  ordinairement  mor¬ 
telles.  Si  elles  pénétrent  dans  les  Ventricules  ou 
dans  les  gros  VailLaux  le  Malade  meurt  au 
moment  de  la  bieiîore.  Si  le  Cœur. eft  blefté 
dans  fa  partie  charnue  ,  il  furvient  une  fueur 
froide  au  Malade  ,  des  fîneopes  fort  frequents  5 
les  Extrémitez  fe  refroidiircnt ,  fes  forces  s’ab- 
battent  peu  à  peu  ,  &  il  meurt  en  peu  de  tems. 

Parlant  en  general  des  Playes  pénétrantes 
dans  la  Poitrine ,  on  peut  alfarement  dire  que 
Pair  qui  entre  dedans  eft  toûjours  très  nuifible 
aux  parties  qui  y  font  renfermées  ^  que  l’inflam¬ 
mation  qui  arrive  à  la  Plèvre  fe  peut  commu¬ 
niquer  aux  autres  parties  &  caufec  de  grands 
accidents  ;  que  les  Playes  faites  par  des  armes 
à  feu  font  plus  dangereufes  que  celles  qui  font 
faites  par  des  inftruments  tranchants  ,  tant  par 
le  délabrement  &  la  perte  de  fubftance  qui  ar¬ 
rive  au  moment  de  la  blelfiire  ,  que  par  celle 
‘qui  arrive  au  tems  de  la  fupuration. 

Les  Playes  du  Poulmon  font  mortelles  ,  &  ft 
les  Bleflez  en  guerilfenc ,  c’eft  un  effet  de  leur 
bon  tempérament  Ôc  de  la  bonne  pratique  du 
Chirurgien  Lorfqae  l’inflammation  occaflonne 
la  lupuration  de  ce  vifeere,  la  toux  qui  furvient 
eft  un  obftacie  à  fa  réunion  :  enfin  de  ces  fortes 
de  Playes  ,  lorfqiie  les  Malades  en  gueriiTcnt , 
iis  en  demeurent  prefque  toujours  ptifiqucs. 
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Les  Playes  du  Diaphragme  font  mortelles 
lorfqii’elîes  pehetrenc  au  travers  de  fa  fubftance. 
Quand  ce  Mufclc'  cft  percé  dans  fes  tendons  , 
les  Malades  meurèhc  en  riant ,  ils  ont  une  gran¬ 
de  difficulté  de  refpirer  ,  la  fièvre  ^  le  delire  &: 
la  convuHionfurviennent ,  furtout  aux  Levres  ôc 
aux  Mâchoires  ;  c*e(l:  ce  qu’on  apelle  ris  fardonien. 

Dans  la  cure  des  Playes  pénétrantes  dans  la 
Poitrine ,  il  faut  tâcher  autant  qu’il  eff  poffible 
d’éviter  la  Pieurefic  Sc  la  Péripneumonie.  Outre 
les  topiques  dont  on  fe  fertjes  Seignées  doivent 
ctre  adii)iniftiëes  pour  éviter  ces  inflammations*, 
dans  ce  cas  les  Dieurctiques  font  encore  d’un 
grand  fecours. 

Il  faut  évacuer  foigneufement  par  la  Playe  ou 
par  d’autres  voyes  les  liqueurs 'fanguines  ou  pu¬ 
rulentes  ,  afin  d’éviter  l’Empiéme. 

On  ’fc  fert  le  premier  &  le  fécond  jour  de 
tentes  longues  ,  émouiîces  ,  chapronnées  &  mol¬ 
les  ,  afin  que  leur.dureté  ne  bleffe  pas  le  Poul- 
men  &  ne  découvre  pas  les  Côtes  de  leur  Pe- 
riofte  ,  parce  que  la  Playe  degenereroit  en  un 
U  icere  fiffuleux  :  enfuite  on  continue  de  panfer 
ces  fortes  de  Playes  jufqu’à  parfaite  guerifon  & 
fans  tentes  ,  ainfi  qu’il  eff  marqué  dans  l’ope¬ 
ration  de  l’Empiéme. 

Les  Playes  fimples  &  fu  per  fi  ciel  les  du  bas 
Ventre  ne  different  point  des  autres  Playes  ffm- 
pics  ^  celles  qui  pénétrent  au  dedans  fe  connoif- 
fent  par  les  figues  marquez  dans  le  general  des 
Playes  ci-  deffus 

Si  la  Playe  arrive  à  l’Epigaffre',  le  petit  Lobe 
du  Foye  &  le  Ventricule  peuvent  être  bhlTez  en- 
fcmblc.  Si  le  Ventricule  eff  bkffé  fcul,  la  Playe 
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doit  être  à  la  partie  inferieure  de  l'Epigaftce  ;  û 
elle  eft  plus  haute  ,  le  petit  Lobe  du  Foyc  fera 
blcfïé  aulîî. 

Lorfqu’il  y  a  une  Playc  à  PEftomach ,  le  Ma¬ 
lade  relient  de  grandes  trenchces  ,  il  rend  les 
alimcns  par  le  vomilîement  &  par  la  Playe  ^  il 
vorniii  quelquefois  du  fang  6c  quelquefois  de  la. 
bille  ,  il  relient  une  grande  douleur  dans  Fcn- 
dfoit  blelîé ,  '6c  le  hoquet  lui  furvienc. 

Si  rOiifice  fupeiieur  de  rEftomach  cil  bielle^ 
la  fièvre  ,  les  foibleires  ,  le  délire  ,  les  Tueurs 
froides  ,  6c  les  fincopes  Turviennent  au  Malade 
6c  nous  démontrent  une  mort  prochaine. 

Si  la  Playc  eft  vers  FUmbilic  6c  qu’elle  Toit 
profonde  ,  on  peut  croire  que  les  Intcllins  grê* 
les  font  blelfez  ;  pour  lors  les  Hypocondres  Te 
trouvent  durs  &:  tendus  ,  la  douleur  elt  grande 
aulîî  bien  que  les  inquiétudes  &  les  défaillan¬ 
ces  J  le  Bielle  vomit  de  la  bile^  le  hoquet  6c  la 
cbnvülfion  furviennent  ,  6c  fouvent  il  fort  du 
chile  par  la  Plave. 

Si  les  gros  Intellins  fe  trouvent  bielTçz,,  les 
Malades  rendent  d’abord. du  fang  parles  Telles, 
les  excremens  Torrent  quelquefois  par  la  Pfaye , 
où  ils  tombent  dans  l’Abdomen  6c  fe  font  fentit 
par  leur  odeur. 

Lorfque  le  Foye  ell  blelfé  ^  le^  fang  qui  en 
fort  s’épanche  dans  le  Ventre  6c  quelquefois  il 
en  fort  parla  Playc  j  la  douleur  eft  fort  grande 
6c  s’étend  toujours  de  plus  en  plus  ;  le  Malade 
relient  une  grande  pefantcur  à  la  partie  blelléc, 
avec  un  penchant  de  fe  coucher  fur  le  ventre 
qui  fe  trouve  tendu  5  il  a  une  toux  fechc  ,  fort 
incommodcjfes  felles  6c Tes  urines  font  fangl antes. 
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Si  la  Playe  eft  à  la  région  Lombaiic  Sc  que  les 
Reins  fe  trouvent  afFeéltz  &  percez  jufqu’au 
■Bacinet ,  les  urines  foitent  enfanglantées  -,  quel¬ 
quefois  elles  font  fuprimées  ,  tant  pâr  rinflam- 
mation  du  Rein  malade  ,  que  par  l’écoulement 
qui  fc  fait  de  cette  liqueur  dans  le  bas  Ventre^ 
xdÙ  elle  fc  gâte  $c  s’y  corrompt. 

»,  On  juge  que  la  Rate  eft  bleftec  lorfque  la 
Playe  pénétré  dans  l’Hypocondre  gauche  avec 
line  grande  douleur  &c  une  tenfion  qui  fe  com¬ 
munique  à  l’Eftomach  :  Qiielquefois  il  fort  de 
Ja  Playe  un  fang  noir  Sc  fécülent ,  quelquefois 
il  s’épanche  dans  l’Abdomen  ,  ou  enfin  il  fore 
par  les  Telles  ou  par  le  voruiirement  ;  le  Malade 
a  de  la  peine  à  refpirer  ,  la  fièvre  lui  furvient , 
tomme  auffi  la  convulfion  Sc  le  déliré. 

Si  là  Playe  eft  fituce  au  milieu  de  l’Hypoga- 
Rre  Sc  qu’elle  Toit  bien  profonde  ,  on  peut  juger 
que  la  Veftie,  la  Matrice  Sc  l’Inteftin  Redum 
font  bleftéz. 

Si  la  Veille  eft  blefTée  le  Malade  relient  une 
grande  douleur  autour  du  Pubis  ,  Ton  urine  eft 
.fangiantc  Sc  fort  fouvent  par  la  Playe  :  Si  le 
Sphincer  de  cette  partie  eft  blelTé  ,  l’urine  fort 
involontairement  Sc  la  douleur  eft  fort  grande. 

Si  la  Matrice  eft  bleftec  Sc  que  la  Playe  péné¬ 
tré  fa  capacité  ,  le  fang  s’écoule  dedans  aulîi- 
bicn  que  dans  le  balïin  ,  la  douleur  eft  fort  vive, 
Pinflammaiion  fe  communique  aux  parties  voi- 
fincs ,  la  fièvre  furvient  aulli  bien  que  les  con- 
vulfioiis  ,  les  naufées  ,  le  déliré  Sc  enfuite  la 
mort. 

Les  Playes  fimples  Sc  non  pénétrantes  du  bas 
Ventre  font  plus  difficiles  à  guérir  que  celles 
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qui  arrivent  à  la  furface  du  corps  5  parce  que 
cette  partie  eft  dans  un  continuel  mouvement 
pour  la  refpiration  5  en  forte  que  les  divifions 
qui  y  arrivent  ne  peuvent  fe  réunir  comme  el¬ 
les  le*  feroient  fi  la  partie  malade  reftoit  dans 
un  repos  tranquille. 

Les  Playes  qui  pénétrent  dans  le  bas  Ventre 
fans  intcrelfer  les  Vifeeres  ny  leur  donner  iifue, 
font  plus  faciles  à  guérir ,  &  moins  dangereufes 
que  celles  qui  interreifent  les  parties  qui  y  font 
renfermées.  , 

Lorfque  Tlntefiin  ,  ou  l’Epiploon, ou  enfin  ces 
deux  parties  enfemble  ,  fortent  par  l’ouverture  , 
ôn  a  quelquefois  beaucoup  de  peine  à  les  remet¬ 
tre  fans  les  blclfer  ou  fans  dilater  la  Playe. 

Si  les  Playes  du  Ventricule  font  petites  & 
fuperficielles  ,  elles  peuvent  guérir  y  mais  fi  elles 
percent  le  Vifeere  dans  toute  fon  épaiffeur  , 
elles  font  morcelles. 

Les  Playes  des  Inteftins  grefles  font  mortelles 
par  ^écoulc^menc  du  Chile  ;  celles  dont  on  gué¬ 
rit  ce  font  des  petites  Playes  faites  fuivanc  la 
longueur  de  Tlntcftin  ;  car  celles  qui  font  en 
travers  font  abfolument  mortelles. 

Les  Playes  longitudinales  des  gros  înteftins 
fe  gueriifenc  plus  facilement  que  celle  des  grê¬ 
les  ,  parce  qu’ils  font  plus  charnus  àc  par-con- 
feq lient  plus  faciles  à  fe  cicatrifer. 

Toutes  les  Playes  qui  ouvrent  les  gros  Vaif- 
feaux  du  Foye  font  mortelles  ,  parce  qu’on  ne 
peut  en  arrêter  l’hemorragie. 

Les  Playes  fuperficielles  des  Reins  font  toû- 
jours  difficiles  à  guérir  ,  par  raport  aux  humi- 
ditez  lercufcs  qui  abreuvent  ces  blcfiurcs  ,  & 

qui 
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^ui  les  font  pour  l'ordinaire  dégénérer  en  fîftules. 

Les  Playes  qui  penetrenc  dans  le  Bacinec  &c 
dans  les  gros  vailf^aux  des  Reins  font  mortelles, 
par  raport  à  l’épanchement  des  liqueurs  fangui- 
nes  ou  aqueuies  dans  l’Abdomen  :  L’épanche¬ 
ment  de  ces  liqueurs  forme  un  corps  étrange, 
qui  fe  corrompt  dans  cette  cavité ,  &:  corrompt 
àmême-tems  les  parties  qui  y  font  renfermées. 

Lorfque  les  gros  Vailfeaux  de  la  Rate  (ont  ou¬ 
verts  ^  il  furvient  un  épanchement  qui  fait  mou¬ 
rir  le  Bleifé  quelques  jouis  après  fa  bleirure. 

Les  Playes  du  corps  de  la  Vefîie  &  celles 
qui  peuvent  arriver  aufîl  a  la- Matrice  ,  font  mor¬ 
telles  J  parce  qu'on  ne  peut  y  porter  des  remedes 
pour  leur  guerifon  ;  J’excepte  cependant  les 
Playes  de  la  Matrice  qu’on  fait  dans  l’operation 
Cefaricnne  ,  puifque  plufieurs  en  échapent,ainil 
qu'il  fe  verra  cy  après. 

Si  la  Matrice  contient  un  Enfant  au  moment 
de  la  bkifure  qui  perce  &  la  Mere  de  l’Enfant , 
la  mort  de  l’un  &  de  l’autre  eft  incvicablc.  En 
un  mot  toutes  les  Playes  qui  arrivent  aqx  par¬ 
ties  renfermées  dans  la  capacité  du  bas  Ventre 
font  très,  dangereufes  ^  parce  qu’on  ne  peut  en 
arrêter  les  hémorragies  ^  ny  appliquer  fur  les 
!  parties  bleffécs  aucuns  remedes  propres  pour  leur 
I  guerifon. 

Les  Playes  du  bas  Ventre  qui  n'incerrelTenc 
I  que  les  Tégumens  ouïes  parties  propres  6c  con¬ 
tenantes  ,  "le  panfent  5c  fe  gueriffent  comme  à 
l'ordinaire  ,  foit  par  le  fecours  de  la  future  ,  foie 
fans  fon  fecours  ;  Si  ces  Playes  pénétrent  fans 
inter relfer  les  parties  contenues  ,  il  faut  prom¬ 
ptement  les  réunir  à  l’ordinaire, 

1  •  X  X 
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Si  l’Epiploon  ou  Tlnteftin ,  ou  enfin  ces  deut 
parties,  forcent  du  Ventre, il  faut  avant  cjucde 
les  réduire  prendre  garde  fi  elles  ne  font  pas 
bleiï'ées  ou  altérées  5  car  pour  lors  la  guerifon 
efi:  differente  ,  fuivant  la  diverfité  des  parties 
bleffées. 

Si  quelqües-üns  des  ïnteftins  fe  ttouveht  blef- 
fez  &  que  la  Playe  fort  en  long  ,  on  fera  la  fu¬ 
ture  du  Peltier  au  cas  qffellc  foit  pofîible.  Si 
l’Epiploon  eft  forti  &  altéré  >  on  y  fait  la  liga- 
füre  pour  le  couper  ^  ainfi  qu’il  eft  marqué  dans 
l’Operation  de  la  Gaftroiaphie  j  lorfqu’on  aura 
fatisfaic  aux  parties  fortics  j  on  fera  la  future 
ordinaire  des  Playes  pénétrantes  du  bas  Ventre. 

On  recommande  au  Malade  de  ne  manger 
que  le  moins  qu’il  pourra  ;  on  le  feignera  fui- 
vànt  Tes  forces ,  fon  âge  &  fon  tempérament  , 
&  011  continuera  le  refte  de  la  cure  ,  ainli  qu’ü 
eft  marqué  ci  deffus. 

>  A  l’égard  des  Playes  qui  arrivent  aux  Extré- 
mitez  tant  fuperieures  qu’inferieures  ,  les  plus 
dangereufes  font  celles  où  il  y  a  de  gros 
Vaiïïeaux  ouverts ,  des  parties  tendineufes  ,  li- 
gamenceufes  ,  mufculcules  &  offeufes  ,  coupées 
en  travers  ,  en  tout  ou  en  partie  :  Ces  forces  de 
Playes  peuvent  être  faites  par  des  armes  à  feu, 
par  des  inllrumencs  empoifonnez  ,  par  des  Bêtes 
venimeufes ,  par  des  inftruments  tranchants , 

Les  Playes  fimples  des  Extrémicez  fe  cou- 
noiffenc  à  la  vue  Bc  au  toucher,  celles  qui  inte- 
relîent  les  parties  citées  cy-deffus  le  connoiffenc 
par  la  fituation  de  la  Playe  ,  &  par  les  accidents 
qui  furviennent  au  moment  de  la  blefîure  Bc 
apres  avoir  été  bleffé. 
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Je  ne  parleray  point  icy  des  Playes  des  Vaif- 
feaux  ny  de  celles  des  Os  ;  fen  ay  traité  alîea; 
amplement  dans  la  fécondé  de  troidéme  Partie 
de  ce  Li  vre. 

Les  Playes  des  Nerfs,  des  Tendons  &  des 
Ligamens  qu’on  comprend  ordinairement  fous 
le  genre  de  Playes  des  parties  nerveufes  ,  pem 
vent  être  faite, s  par  ponélion  ou  par  incifion  ou 
par  contufion  ,  ou  enfin  par  toutes  ces  maniérés 
cnfemble  •,  la  ponction  de  ces  parties  peut  être 
apparente  ou  cachée  ,  &  l’incifion  peut  être  lon¬ 
gitudinale  ou  tranfvcrfale. 

Si  les  Nerfs  font  piquez  ou  qu’ils  foient  in- 
cifez  en  long  ,  le  Malade  relTent  une  grande 
douleur  dans  la  partie  blelTée  ,  l’infîammarion  y 
accourt  ,  les  convulfions  de  les  délires  furvien- 
nent ,  par  la  corhmunication  que  les  Nerfs  onc 
avec  les  parties  animalles  renfermées  dans  le 
Crâne  ^  les  friffons  irréguliers  de  la  fièvre  ac¬ 
compagnent  la  bieffiire. 

Si  le  Nerf  eft  coupé  tranfverfalement  dans  fa 
totalité  ,  toutes  les  parties  auiquelles  il  fe  di- 
ftribué  deviennent  paraliciques. 

La  Playe  des  Tendons  fe  connoîc  à  la  vue  de 
à  la  perte  de  Taétion  de  la  partie  blefïce  ;  la 
douleur  n’eft  pas  moins  grande  qu’aux  Playes 
des  Nerfs  ,  mais  la  fougue  de  le  ravage  des  fim- 
ptômes  ne  font  pas  fi  grands  j  il  furvient  un 
dépôt  d’humeurs  fur  la  partie  malade. 

Lorfque  le  Tendon  ell  coupé  dans  fa  totalité, 
tous  ces  accidents  cefient  ,  de  la  partie  refte  pri- 
vée  de  Ton  mouvement. 

Les  Playes  des  Ligamens  ont  à  peu- prés  les 
niêmps  ligues  que  celles  des  Tendons -,  les  ac- 

X  X  ij 
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cidents  en  font  cependant  moins  faneflcs  ,  mais 
îa  cure  n'en  eft  pas  moins  difficile. 

Les  Piayes  des  parties  muiculeufes  font  faci¬ 
les  à  connoîcre  ;  elles  ne.font  ’dangereufes  qu’au- 
tant  quelles  font  en  travers  ,‘câr  pour  lors  Iç 
lïîu  uu  eu  es  coupé  cranfverfalemenc  n'a  plus  d’aébion. 

Diagnoflic  Si  les  Piayes  de  ces  differentes  parties  font 

des  Flayes  armes  à  feu  .  leur  figure  eft  ronde 

des  armes  a  ‘■1  ^  î-  •  j  n  r 

ou  ovale, avec  un  cerne  livide  ;  elles  lont  ac¬ 
compagnées  de  contufion  ,  de  déchirement  &  de 
perte  de  fubftance  :  On  juge  de  la  partie  blellée 
par  la  fituation  de  la  Playe  èc  par  îes  accidents 
qui  furviennent  au  Malade  apres  avoir  été  blelfé. 

E)iagno{î:ic  Si  les  Piayes  font  faites  par  des  armes  empoi- 
dês  Flayes  fonnées ,  le  Blelfé  doit  relTentir  une  douleur  fort 
faites pardes  ^  partie  malade,  qui  fera  livide, avec  un 

empoiloa-  cerne  noir  autour  de  la  blelTurc  :  L'inflamma- 
nez*  tion  furvient  à  toute  la  partie  bleljee,avec  des 

marques  d’une  mortification  pr^ochaine  ;  le  Ma¬ 
lade  fe  trouve  foible  ^  il  relfent  une  chaleur  qui 
le  dévoré  par  tout  le  corps  ;  rengourdilfemenc 
general.,  le  iremblenient  &  la  fincope  lui  fur¬ 
viennent. 

Diagnollîc  piqueures  &  les  morfures  des  Bétes  veni- 

des  piQueU'  /  r  ■  •  ^  ^  ï 

tes  &  meules  ou  enragees  ne  lont  jamais  extrêmement 

morfuresdes  gi'andes  par  rapoit  à  la  dilacération  ;  elles  font 
Bêtes  veni-  toujours  petites  ,  mais  il  peut  y  en  avoir  plufieurs 
meules  ou  f^j.  même  partie  :  Leur  figure  eft  tantôt 
enragées,  ronde  ,  longue  ou  triangulaire  ,  il  s’en  écoule 
d’abord  un  peu  de  fang ,  le  Blelîé  y  rclî'ent  beau¬ 
coup  de  douleur,  la  partie  malade  change  de 
couleur  fort  fouvent  ;  tantôt  elle  eft  noire, jaune, 
verte  ou  d’un  rouge  obfcur  ;  il  s’élève  des  peti¬ 
tes  puftules  au  tour  de  la  Playe  <5c  fur  le  mem- 
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bre  blelTé  ,  la  doukur  cft  brûlante ,  furtout  dans 
l’intérieur  de  la  Playe  ;  enfin  la  partie  grofîit 
fi  prodigieufemenc  qu’elle  tombe  bien- tôt  en 
hiortification. 

Peu  de  tems  après  k  bltiTurc  le  Malade  a  un 
grand  dégoût,  des  naufées,  des  foi  b  l  elles  ,  des 
vomifleméns  de  bile  ,  une  difficulté  de  refpirer, 
un  adoupiffiement ,  un  poulx  foible  ôc  profond  , 
la  fincope  ôc  le  hoquet  furviennent  ,  6c  enfuité 
la  mort  s’il  n’efi;  promptement  fecouru, 

A  régard  des  Playes  faites  par  les  morfures 
des  Animaux  enragez  ,  elles  ne  different  pas 
d’abord  de  celles  qu’ils  font  fans  être  attaquez 
de  cette  maladie  ;  6c  quoiou’on  n’en  faffê  pas 
un  grand  cas  ,  elles  ne  fe  ferment  jamais  bien 
qu’apres  quarante  jours. 

Les  accidents  qui  furvîenent  aces  fortes  de 
playes  fonr’^ue  le  BlelTé  s’atnfte  fans  en  fçavoir 
la  caufe^  Il  ‘longe  en  dormant  de  voir  des  Ani¬ 
maux  enragez  qui  le  veulent  devorer ,  il  devient 
comme  fou  ,  il  cherche  des  endroits  où  il  puilïe 
demeurer  feul  ,  il  bourdonne  entre  fes  dents 
fans  qu’on  puilïe  entendre  ce  qu’il  dit ,  il  fait 
des  hurlemens  &c  des  cris  femblables  à  ceux  de 
l’Animal  enragé  dont  il  a  été  mordu. 

Outre  tous  ces  figues ,  les  Playes  fe  r’ouvrent 
lorfqu’elles  ont  été  fermées  ,  le  vifage  du  Ma¬ 
lade  rougir  ,  fes  yeux  deviennent  étincelants  , 
avec  lefquels  il  jette  des  regards  farouches  fur 
ceux  qui  s’aprochenc  de  lui ,  il  a  une  averfion 
terrible  pour  tout  ce  qui  cft  liquide  ;  le  mur¬ 
mure  des  ruilTeaux  coulants  liii  fait  peur  ,  fi  on 
lui  prefentc  à  boire  ^  il  fait  des  cris  horribles  : 
Dans  ce  tems  la  fièvre  lui  augmente  ,  les  con- 
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vulfions  furviennent  y  les  uns  meurent  dans  îe 
délire ,  &  les  autres  revicnnenr  dans  leur  raifort 
avant  que  de  mourir. 

Quant  au  prognoftic  de  ces  difFerentes  Playes^ 
on  peut  dire  en  general  que  celles  des  Nerfs  & 
des  Tendons  font  toujours  tres-facheufes  &  dif- 
fi.ciles  à  guérir  ;  Celles  qui  font  faites  par  pon¬ 
ction  font  plus  dangereufes  que  celles  qui  font 
faites  par  incillon  ;  fi  elles  arrivent  à  des  fujets. 
mal  difpofez  ,  elles  font  incurables  &  quelque¬ 
fois  mortelles. 

L’incifion  longitudinale  de  ces  patties  eft  plus 
dangereufe  que  la  tranfverfale,par  les  accidents, 
qui  arrivent  au  moment  de  la  blelfurc.  La  der¬ 
nière  de  ces  incifions  arrivant  aux  Nerfs  produit 
la  paralific  de  la  partie  où  ils  fe  diftribuent  •,  Ôc 
lorfqu’elle  arrive  aux  Tendons  ,  la  partie  fur 
Icfqucls  ils  agiffent  perd  fon  mouvemtnt. 

Les  Playes  qui  arrivent  aux  Jointures  font 
toujours  tres-mauvaifes  ,  puiique  fouvent  elles, 
occafionnent  une  Sinovie  qui  empêche  leur 
guerifon  &  les  fait  degenerer  en  Ulcères  fort- 
mauvais  ,  defquels  cette  liqueur  glaireufe  s’é¬ 
coule  ;  ce  qui  fait  qu’à  la  fuite  des  tems  la  par¬ 
tie  malade  devient  atrophiée. 

Lorfque  les  Mufcles  font  coupez  fuivant  la 
reditude  de  leurs  Fibres  ,  ie^  Playes  n’en  font 
pas  fi  mauvaifes  que  lorfqu’elles  font  tranf- 
verfales  y  car  pour  lors  le  Morde  coupé  en  tra¬ 
vers  perd  fon  adion  ,  &  quand  on  ne  peut  le 
réunir  ,  foit  par  le  bandage  ,  foit  par  la  future, 
les  BlelTez  demeurent  dans  l’impuilTancc  de 
fc  fervir  des  parties  fur  lefquellcs  ces  organes 
agilfenc. 


l 
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Les  Playes  des  armes  a  feu  font  d*une  guéri» 
fon  bien  plus  difficile  que  toutes  celles  qui  font 
faites  par  toutes.autres  fortes  d’inftruments  j  Sc 
cecy  par  la  contufion  ,  par  le  /racas  6c  par  la 
perce  de  fubftance  qu*elles  caufent  ;  car  ces  for¬ 
tes  de  Playes  ne  font  jamais  (impies,  elles  in- 
terrelfent  toujours  plufieürs  parties  ,  à  moins 
qu’elles  ne  falfent  qu’une  Icgere  éfloraifon. 

Si  elles  arrivent  à  des  fujets  mal  difpofez  , 
elles  font  plus  dangereufes  que  lorfqu’elles  arri¬ 
vent  à  de  bons  fujets. 

Lorfque  les  balles  pénétrent  dans  quelques 
Unes  des  capacitez  du  Corps  ,  les  Playes  font 
pour  l’ordinaire  mortelles ,  6c  elles  le  font  abfo- 
lument  lorfque  les  balles  font  empoifonnées. 

Celles  qui  brifent  les  extrémitez  des  Os  dans 
les  articulations ,  ne  peuvent  être  gueries  fans 
le  fecours  de  l’emputation- 

Enfin  celles  qui  briient  les  Os  ,  divifent  IcS 
VailTeaux  ,  déchirent  les  parties  nerveufes  &  au¬ 
tres,  font  tres-fâcheufes  6c  même  mortelles  >  à 
moins  qu’elles  ne  foient  panfées  méthodiquement 

Les  Playes  des  armes  empoilonneés  font  tou¬ 
jours  cres-dangereufes  ,  par  rapport  au  poifon 
qu’elles  ont  reçu  de  ces  armes  ,  61:  qui  Ce  com¬ 
munique  enfuite  à  la  maffe  du  fang  ;  (î  on  n’y 
remédie  de  bonne  heure  routes  petites  qu’elles 
puilfent  être  ,  elles  deviennent  morcelles. 

A  l’égard  des  Playes  faites  par  des  Bêtes  ve- 
nimeufes  ou  enragées  ,  on  peut  adurément  dire 
qu’elles  caufent  la  mort  aux  Bleffez  ,  plus  ou 
moins  promptement  ,  fuivant  la  malignité  du 
venin  des  Bêtes  qui  les  ont  faites  ,  6c  fuivant  lâ 
proximité  6c  l’éloignement  des  parties  principales 
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à  la  vie  ,  ou  enfin  fuivant  le  promptitude  où  le 
retardement  qu’on  a  apporté  à  donner  fecours 
au.  Malade. 

Les  bitflures  des  Bêtes  venimeufes  qui  habi¬ 
tent  dans  les  lieux  fecs ,  font  plus  à  craindre  que 
celles  qui  font  faites  par  les  Bêtes  qui  habitent 
dans  les  lieux  aqueux. 

Les  Bêtes  qui  font  afFamces  jettent  encore  un 
venin  plus  méchant  que  celles  qui  ne  manquent 
de  rien  ;  celles  qui  font  irritées  font  plus  de  mal 
que  celles  qui  ne  le  font  pas. 

Il  y  a  des  Animaux  naturellement  fi  venimeux 
quMs  tuent  les  hommes  en  fort  peu  de  tems  ; 
tels  font  l’Afpic  ,  le  Bâfilic  ,  le  Serpent  cornu  «5c 
le  Mouron  ;  à  ces  fortes  de  blcirares  il  n’y  a 
'  point  de  remede. 

Les  piqueures  du  Scorpion  Sc  des  Viperes  Ce 
peuvent  guérir  ,  pourvû  qu’on  y  remedie  de 
bonne  heure  ;  la  bleffare  de  la  Vipere  Femelle 
cfl:  plus  mauvaife  que  celle  du  Mâle  ;  enfin  tou¬ 
tes  le  blefiures  que  font  les  Animaux  venimeux 
font  plus  fâcheufes  dans  le  chaud  que  dans  le 
froid  ,  parce  que  le  fang  circulant  avec  plus  de 
liberté  dans  la  chaleur  ,  porte  le  venin  au  Cœur 
en  peu  de  tems  ,  3c  la  malle  du  fang  sVn  trou¬ 
vant  infeélée  ,  il  faut  mourir  fans  relToaice. 

Il  eft  difficile  de  trouver  des  Playes  qui  de¬ 
mandent  plus  de  foin  ,  d’attention  ,  de  précau¬ 
tion  Ôc  de  bonne  méthode  dans  leur  cure  que 
celles  des  parties  nerveufes. 

Il  s'agit  d'abord  d’appaifer  la  douleur, de  pré¬ 
venir  l’inflammation  ,  les  convulfions  &  les  au¬ 
tres  accidents  qui  accompagnent  ces  bleflures , 
dont  les  parties  s’altèrent  Ôc  contradent  facile¬ 
ment 
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ment  la  gangrena  par  leur  expofidon  à  Tair  du 
dehors. 

Si  ces  accidents  venoient  de  ce  que  le  Ten¬ 
don  fut  coupé  à  moitié  &  traiirverfalement  ;  il 
faut  en  ce  cas  achever  de  le  couper  tout- à- fait, 
alors  les  accidents  celTeront. 

Il  n’y  a  rien  de  fi  bon  pour  guérir  3c  prévenir 
les  accidents  qui  arrivent  aux  Playes  des  parties 
nerveufes  ,  que  d’oindre  toute  la  partie  malade  , 
avec  des  huiles  de  ver  de  terre  ,  de  fuccin  ,  de 
lavande  &  de  fange,  partie  égalle. 

■  Dans  les  panfemens  de  ces  forces  de  Playes, 
il  faut  avoir  foin  de  ne  les  pas  laifîcr  long-tems 
expofées  à  l’air  extérieur  :  Il  faut  anllî  les  panfer 
avec  une  liqueur  compofée  d’une  once  d'huile 
diftillée  de  Terebentinc  ,  demie  once  de 
Camphre  ôc  d’une  dragme  d’Efprit  de  vin  ,  le 
tout  mêlé  enfembic  ,  pour  en  verier  dans  la  Playe 
qu’on  couvrira  d’un  plumaceau  trempé  de  la  me¬ 
me  liqueur  ,  3t  on  mettra  par.deffus  une  com- 
prefTe  6c  un  bandage  convenable  à  la  partie 
malade. 

,  Pendant  la  maladie  ,  le  Malade  prendra  inté¬ 
rieurement  de  l’huile  de  Sauge  ,  de  Lavande  6c 
de  Laurier  ;  ces  remedes  prefervent  des  ac¬ 
cidents  qui  arrivent  à  ces  fortes  de  Playes  6c 
gueriifent  ceux  qui  font  déjà  venus. 

Si  quelques  uns  des  Tendons  fléchiffeurs  du  Operation 
Poignet  croient  coupés  tout  à  fait  6c  tranrverfaL  de  li  future 
lement  ,  foit  qu’ils  fe  trouvaient  coupez  par  du  Tendon# 
accident  ,  ou  qü’on  eut  été  obligé  de  les  couper 
pour  faire  cefler  les  accidents  qui  accablent  le 
Blelîé ,  il  en  faudroit  faire  la  future. 

Si  les  deux  cxtrémitcz  du  Tendon  ctoient 
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retirées  dans  les  chairs  ,  de  manière  qu^on  nt» 
pût  les  retirer  avec  les  pinces ,  il  faudroit  faire 
une  petite  incifion  afin  de  les  découvrir. 

Si  la  divifion  du  Tendon  étoit  ancienne  ,  & 
qu’on  eût  fermé  la  Playe  des  Tégumens  fan^ 
avoir  réuni  les  extrémitez  du  Tendon  divifé  ,  la 
partie  n’ayant  plus  fon  mouvement  ordinaire  : 
pour  le  faire  revenir  quclqu’anciennc  que  foie 
la  maladie  ,  (  pourvu  que  le  Blelîé  ne  foit  pas 
trop  vieux  &  que  fon  tempérament  foit  bon  )  il 
faut  r’ouvrir  la  Playe  jufqu  a  ce  qu’on  ait  trouvé 
les  deux  extrémitez  du  Tendon  divifé,  pour  en 
couper  les  petits  bouts  ,  afin  de.ics  rafraîchir  ^ 
car  ils  ne  peuvent  pas  manquer  à  devenir  cailleux. 

Les  deux  extrémitez  étant  trouvées ,  on  flechk 
la  partie  ,  un  ferviteur  la  tient  dans  cette  fitua- 
tion  ,  on  prend  les  deux  bouts  du  Tendon  ,  oii 
les  pofe  l’un  fur  l’autre  environ  d’un  demi  tra¬ 
vers  de  doigt ,  on  les  y  fait  tenir  par  un  ferviteurj 
bn  pr-end  une’ éguille  droite  ,  bien  polie,  fine  ^ 
platce  ,  tranchante  &  enfilée  d'un  fil  doublé  & 
ciré ,  au  bout  duquel  il  y  aura  un  nœud  j  on  pafife 
cctte  éguille  enfilée  au  travers  d’une  petite  com- 
^preife  de  linge  auffi  ciré  ,  on  percé  enfuite  les 
deux  extrémitez  cnfemble  du  dehors  en  dedans, 
^  du  dedans  au  dehors  ,  de  maniéré  que  les 
deux  bouts  du  fil  fe  trouvent  defius,pour  les  nouer 
fur  cette  pctke  comprefle  ,  afin  de  ne  pas  com¬ 
primer  le  Tendon  avec  le  fil  :  Pour  cet  effet 
avant  que  de  le  ferrer  ,  il  faut  encore  mettré 
üne  petite  comprefle  dans  Tance  que  forme  le 
fil  fous  les  extrémitez  du  Tendon  ,  en  forte 
qu’elle  foit  encre  le  Tendon  &  le  fil ,  &  que  le 
Xci2ck)n  loit  entre  les  deux  petites  compicffes. 
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P^ur  lors  on  ôte  l’éguille  du  fil, dont  on  prend 
les  deux  boucs  ,  avec  Icfiquels  on  fait  un  nœud’ 
iimple  fur  la  comprelTe  füperieure  ,  au  travers 
de  laquelle  on  a  pafié  les  fils  ;  on  arrête  enfuite" 
le  fil  avec  le  nœud  coulant! 

Lorlque  la  future  du  Tendon  efl:  faite  de  cette 
maniéré  ,  on  laifie  la  partie  ployée  ,  on  panfe  la 
Plàye  avec  quelques  liqueurs  fpiritueufes ,  dans 
Icfiquellcs  on  y.  trempe  des  plumaceaux  pour  les 
appliquer  deiïus  *,  on  mec  des  comprelîes  autanc 
qu*on  le  juge  necellaire  ,  de  on  maintient  la  par^ 
tie  ployée  par  le  moyen  d’un  bandage  convenable! 

L’on  panfera  la  Playe  tous  les  jours  ,  6«:'  pen¬ 
dant  tout  le  cours  des  panfemens  on  fera  unc^ 
embrocation  depuis  la  nuque  du  Col  jufqu’a 
rcxcrémicé  des  doigts  avec  les  huiles  marquées 
cy-deflus. 

Lorfque  la  Playe  fera  cicatrifée  on  y  fera  des 
friéfions  avec  des  rcmedes  émoliants  pour  alTbu- 
plir  les  Tendons  ,  &c  on  fera  de  tems  en  tems 
étendre  la  partie  ju.fqu’à  ce  qu’elle  foie  dans  ia 
figure  naturelle  ,  autrement  l’operation  feroit 
inutile. 

Les  Playes  fimpîcs  de  compliquées  des  parties 
mufcule'ufes  fc  doivent  traiter  ainfi  qu’il  cif 
marqué  dans  le  general  des  Playes. 

Comme  les  Playes  des  armes  à  feu  ne  fenç 
jamais  fimples  &  qu’elles  font  toujours  accom¬ 
pagnées  de  contufion  Sc  de  perte  de^fubftancc  ^ 
il  faut  pour  les  guérir  ôter  les  corps  étranges 
qui  les  peuvent  accompagner  ,  dégager  la  par¬ 
tie  par  la  fupuration  & 'reparer  la  lubftance  per¬ 
dus.  ,  en  faifant  Ton  polTiblc  pour  mettre  le  Ma¬ 
lade  à  couvert  de  la  difformité  des  Cicatrices^ 
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Maniéré  On  appelle  Corps  étrange  une  fubllance  ren¬ 
de  tirer  les  fermée  dans  les  parties  d'un  corps  ,  foie  qu’elle 
corps  écran-  engendre  naturellement  par  la  mauvaiie  dif- 

Differences  pobdon  deà  fujets ,  ou  qu’elle  foit  venue  du  de- 
des  corps  é-  hors  :  Il  n’importe  de  quelle  maniéré  elle  s’y 
tiranges.  trouve  renfermée  ,  il  eft  toujours  confiant  qu’elle, 
cmbaraiïe  la  nature  dans  ces  Operations. 

Je  ne  parlcray  point  icy  des  Corps  étranges 
qui  s’engendrent  dans  le  corps  ,  me  refervant  à 
en  parler  dans  la  fuite  de  ce  Livre, 

A  l’égard  des  Corps  étranges  qui  viennent  du 
dehors  ,  les  uns  entrent  dans  le  corps  de  l’hom¬ 
me  fans  y  canfer  aucune  divilion  j  tels  font 
ceux  qui  entrent  dans  les  ouvertures  naturelles 
ôc  les  autres  entrent  dans  le  corps  ,  en  y  faifant 
Playe  •  ^’eft  de  ceux- cy  dont  il  eft  queftion. 

Pour  bien  tirer  les  Corps  étranges  il  faut  a- 
voir  égard  à  leur  nature  &  à  celle  de  la  partie 
dans  laquelle  ils  font  entrez.  On  appelle  avoir 
égard  à  la  nature  du  Corps  étrange  ^  lorfqu’on 
confidere  fa  matière,  fa  figure  ,  fa  qualité  &  le 
nombre  qui  en  peut  être  renfermé  dans  la  par¬ 
tie  bleftée. 

On  a  égard  à  la  nature  de  la  partie  bleftée  en 
confiderant  fa  fitiiation  ^  fa  fubftance  &C  fa  di¬ 
gnité  :  De  ces  deux  chofes  on  tire  auiîi  un  jufte 
prognoftic  des  Playes  des  armes  à  feu. 

Souvent  la  nature  rejette  ces  Corps  étranges 
■  par  le  moyen  de  la  fupuration  ,  6c  fouvent  aufil 
ils  reftenc  dans  le  corps  fans  faire  de  mal ,  fur 
^  tout  fi  c’eft  une  balle  de  plomb. 

«  >  s  mfu  y  ^  occafions  où  il  eft  abfoluiTient  im- 

^ouri  retirer  pohfble  de  retirer  les  balles  ,  comme  il  fe  ren¬ 
ies  balles,  contre  lorfqu’elics  font  fichées  très  profondément 
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dans  les  Os ,  où  autrement  j  dans  ces  cas  il  les 
faut  lailîer.  .  .  ^  ^ 

V  Si  la  Playe  peut  être  dilatée  fans  crainte  de 
couper  quelque  gros  Vaifleau  ou  quelqu  autres 
chofes  neceilàires  aux  fondions  des  parties, on 
la  dilatera  pour  retirer  les  Corps  étranges ,  foie 
avec  la  main  ,  foit  avec  les  inlhumens  ,  furtout- 
que  ce  foie  au  premier  ou  au  fécond  appareil. 

Si  une  balle  de  plomb  étoit  fichée  fi  avant 
dans  une  partie  qu'elle  fe  prefentât  au  côté  op- 
pofé  de  Ton  encrée  ;  on  feroit  une  petite  inci- 
fion  fur  le  lieu  où  elle  feroit  arrêtée  ,  afin  de 
la  tirer  par  cette  contre- ouverture  c’eft  ce 
qu’on  appelle  Impulfion. 

Lorfqu’une  balle  fracalfe  les  Os  en  détrui- 
fant  leur  articulation  ,  il  n’y  a  point  de  guéri fon 
à  efperer  fans  le  fecours  de  Pemputation  de  Pex- 
ttémité  bleÜée.  Si  une  pareille  bleifure  arrivoit 
à  la  partie  inferieure  de  la  Jambe  ôc  que  les 
deux  Os  qui  la  compofent  fullent  fracalTez  ,  il 
faudroic  au  plûtôt  la  couper  pour  éviter  les  ac¬ 
cidents  qui  font  ordinairement  fuivis  de  la  mort» 

Pour  empiiter  une  Jambe  il  faut  que  l’appa-  Operation 
reil  foie  prêt.  On  fait  alïeoir  le  Malade  fur  le  de  i'cnipu- 
bord  de  fon  lit  ,  la  Tambe  bleifée  d’égale  hau-  t:ation  de  ia 
teur  que  f^s  fefics  :  Pour  cet  efret  trois  fervi-  ^ 
tcurs  le  tiendront  dans  cette  pofture  ;  fçavoir  , 
un  qui  fera  à  genoux  fur  fon  lit  derrière  lui  pour 
le  tenir  afîis  en  forte  que  le  Malade  ait  le  dos 
appuyé  fur  le  ventre  de  ce  ferviceur,  qui  le  tiendra 
avec  (es  bras  par  le  travers  du  corps  pour  le 
tenir  ferme. 

Le  fécond  ferviteur  prendra  le  Pied  malade 
pour  l’élcver  en  haut; afin  de  le  mettre  d’égale 
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'  hauteur  aux  feilcs  du  :  Pour  cet  effet  ih 

prendra  le  Talon  du  Malade  dans  une  de  fes 
mains,  &  de  Pautrc  il  empoignera  le  Métatarcc 
comme  s’il  le  tenoic  pour  le  bandage  de  la  fra¬ 
cture  de  la  Jambe.  ' 

'  Le  Chirurgien  fe  mettra  entre  les  Jambes  du 
Malade  ,  pour  faire  une  forte  ligature  à  quatre 
doigt  au  dcffus  dugenouil  ;  on  mettra  une  comr 
preffe  longitudinale  fous  cette  ligature ,  en  forte 
que  cette  comprelfe  rempliffe  la  cavité  qui  fë 
trouve  fous  le  Jarret  ;  on  mettra  auffiun  cartori 
fous  cette  ligature  afin  d’y  mettre  un  tourniquet 
avec  lequel  on  ferrera  la  partie  auffi  fort  qu’on 
îc  jugera  neceiïàire ,  tant  pour  arrêter  le  cours 
du  fang  dans  la  Jambe  &  empêcher  l’hemorra- 
gie  ,  que  pour  endormir  les  chairs  &  épargnek 
dt  la  douleur  au  Malade. 

Le  troifiéme  ferviteur  empoignera  avec  fes 
deux  mains  le  bas  du  Genoüil  en  tirant  les 
Tégumens  en  haut  il  coulera  fes  mains  jufqu’au 
prés  de  la  ligature  ferrée  par  lé  tourniquet.  Ce 
ferviteur  reftera  dans  cette  fituation  jufqu’à  ce 
que  le  Chirurgien  aye  encore  mis  une  ligature  à 
quatre  travers  de  doigt  au  delfous  du  Genouib^ 
en  la  ferrant  affiz  ferme  ^  fans  y  mettre  dé 
tourniquet. 

Cette  fécondé  ligature  fert  à  affermir  les 
chairs  ,  afin  qu’elles  fe  coupent  plus  facilement 5 
elle  fert  encore  à  retenir  les  Téaumens  en  hau- 
teur  ,  afin  qu’ils  recouvrent  les  Os  après  qu’ils 
feront  coupez.  •  ' 

La  féconde  ligature  étant  mife  ,  le  troificme 
ferviteur  quittera  les  Tégumens  qu’il. tenoit  en  ' 
haut ,  parce  que  cetté  ligature  fait  le  mêma 
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■0{Ece..  Si  c*eft  la  Jambe  droite  qu*il  faut  couper, 
ce  troifiéiTie  ferviceur  la  tiendra  ferme  par  le  ge- 
îioüil  avec. Tes  deux  mains,  le  Chirurgien  pren¬ 
dra  un  couteau  courbe  avec  fa  main  droite  ,  il 
le  paflfera  par  deifous  la  Jambe  pour- venir  ap¬ 
puyer  ie  tranchant  fur  le  Tibia  au  deffous  de  la 
ligature  ,  &  paiï'ant  àufîi  fa  main  gauche  par  def^ 
fous  la  Jambe  ,  il  Tappuyera  fur  le  dos  du  cou¬ 
teau  courbe  pour  fenfoncer  jufqu’à  l’Os  ,  en  le 
faifant  revenir  par  l’endroit  qu’il  l’a  poité,&  ainfi 
en  tournant  ce  couteau  autour  de  la  Jambe  ,  il 
coupera  d’un  feul  coup  toutes  les  chairs  qui  font 
autour  des  Os ,  en  finilfant  l'incifion  par  l’en¬ 
droit  qu’elle  aura  été  commencée.  .  / 

Toutes  les  parties  mplles  ayant  été  coupées 
jufqu’aux  Os  ,  on  prendra  un  biftoury  droit , 
avec  lequel  on  ratifiera  le  Période  du  tour  j  on 
coupera  les  chairs  qui  font  entre  ces  Os ,  afin 
de  ne  les  pas  expofer  aux  dents  de  la  feie  ,  pour 
être  déchirées, 

Les  Os  étant  bien  nettoyez  ,  le  Chirurgien 
prendra  la  feie  ,  il  l’appliquera  dellùs  le  plus 
proche  des  chairs  qui  lui  fera  poiïible  :  Il  tien¬ 
dra  l’extrémité  malade  avec  la  main  gauche  ,  il 
appuyera  plus  la  feie  fur  le  Péroné  que  fur  le 
Tibia  ,  parce  qu’étant  le  plus  petit  il  pourroit  fe 
calîér  fl  on  le  fcioit  le  dernier.  D’ailleurs  le  Pé¬ 
roné  reftant  à  feier  pour  le  dernier ,  il  cauferoit 
des  ébranlemens  dans  les  chairs  &  occafionne- 
îoit  de  mauvais  Ulcérés  dans  la  cure. 

Les  Os  étant  fciez  on  ôte  la  fécondé  ligature  Appareil 
cjui  affermiifoit  les  chairs  ,  on  abailîe  les  Tégu^  pour  i*em- 
mens  pour  en  recouvrir  les  extrémitez  des  Os 
iciez  ,  on  floye  ic  moignon  on  lâche  un  peu  ^ 
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le  tourniquet  ,  pour  voir  où  font  les  Arteres 
qui  peuvent  fournir  du  fang  ;  ce  qu’ayant  re¬ 
connu  ,  on  rcirerre  le  tourniquet  ,  on  prend  les 
Arteres  avec  des  pinces  ,  &  avec  une  éguille 
courbe  5  platte ,  tranchante  ,  bien  polie  &  enfi¬ 
lée  d’un  fil  doublé  &  ciré,  on  en  fait  la  lieature. 
en  prenant  des  chairs  fous  chaque  Artere  allez 
fuffifamment  pour  ne  pas  les  couper  lorfqu’on 
ferre  les  nœuds  du  fil  ;  on  fait  autant  de  ligatures 
qu’il  y  â  des  ^^aiffèaux  capables  de  fournir  du 
fanor  confiderablcmenc.  . 

O 

Si  la  partie  tomboit  en  convulfion  après  avoir 
fcié  les  Os  ,  il  ne  faudroit  pas  faire  la  ligature 
des  Vaiffeaux  ,  crainte  de  ferrer  quelques  petu 
tes  branches  de  Nerfs  &  augmenter  les  convul- 
fîons  J  dans  ce  cas  on  fe  fervira  du  bouton  de 
Vitriol  5  &  on  mettra  un  petit  plumaceau  fec 
fur  l’extrémité  de  chaque  Os. 

Soit  qu’on  fe  ferve  de  la  ligature  ou  du  bou¬ 
ton  de  vitriol  pour  arrêter  le  fang ,  il  n’eft  pas 
neceffaire  de  fe  fervir  des  étoupades  en  forme 
de  tourteau ,  comme  on  le  pratique  ordinaire¬ 
ment  ;  On  peut  prendre  de  grands  plumaceaux 
trempez  dans  l’eau  ftiptique  &  chargez  de  pou¬ 
dres  aflringeantes  ,  afin  d’en  couvrir  toute  la 
Playe. 

Cecy  fait ,  on  prend  une  compreffe  coupée  en 
croix  de  malte  (  allez  grande  pour  envelopper 
le  moignon  )  &  trempée  dans  l’eau  ftiptique.  Il 
faut  que  le  milieu  de  cette  comprefle  qui  relie 
plein  fe  trouve  aulîi  large  que  le  moignon  ,  afin 
de  le  couvrir  exaélement.  On  commence  à  ap¬ 
pliquer  cette  comprelïe  fous  le  Moignon  ,  en 
faifam  venir  les  deux  boucs  du  chef  inferieur  par 
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deffiis  ;  O»  applique  enfuite  le  plein  de  la  cotn- 
preiFe  fur  la  Playc  ,  on  met  le  chef  füperieur 
fur  la  partie  anterieure  du  moignon  ,  on  fait 
defeendre  les  deux  bouts  de  ce  chef  fuperieur 
fur  ceux  de  1  inferieur ,  &  on  fait  la  même  chofe 
aux  chefs  latteraux  chacun  de  leur  côte ,  en  les 
fâifanc  croifer  Tun  fur  fautre  par  leurs  extrémû 
lez  autour  du  bout  de  la  Jambe. 

,  On  prend  enfuite  trois  grolfes  compreiïes 
longitudinales  ,  larges  de  trois  pointes  de  doigt 
ôc  longues  d'un  tiers  d’aulne  chacune ,  plus  ou 
moins  /  fiiivant  la  grolTeur  de  la  partie  malade. 
Une  de  ces  comprelfes  s’applique  fur  le  Jarret, 
on  la  fait  monter  fur  le  moignon  par  le  milieu 
de  la  Playe ,  &  on  en  laide  coucher  le  bout  fu¬ 
perieur  fur  le  “Genoiïil. 

La  fécondé  compreiïè  s’applique  par  Con  mi¬ 
lieu  fur  le  trarves  de  la  Playe  ,  de  force  qu’elle 
forme  une  croix  avec  la  première  comprelTe  : 
Les  deux  chefs  de  cette  compreiîe  doivent  fe 
croifer  l'un  fur  l’autre  fur  le  GenoUil  *,  enfin  la 
troifiéme  comprefTe  s’applique  par  fon  milieu 
fous  le  moignon,  autour  duquel  on  fait  un  cir¬ 
culaire  pour  arrêter  les  deux  autres  comprefics. 

Ces  trois  comprelFcs  étant  apliquées ,  on  prend 
une  bande  large  de  trois  doigts  &  longue  de 
deux  ou  trois  aulnes ,  plus  ou  moins  fuivant  la 
!  grolTeur  de  la  partie  malade  :  Cette  bande  doit 
i  être  roulée  à  un  chef,  on  commence  par  deux 
I  circulaires  un  peu  ferrés  fur  le  moignon, on  monte 
jufqu'au  Genoüil  par  de  petits  doloircs  ,  &  on 
attache  la  bande  où  elle  finit. 

On  prend  enfuite  une  bande  roulée  à  deux 
chefs  ,  large  comme  la  première  ôc  longue  de 
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trois  ou  quatre  aulnes  ,  fuivant  la  grofleur  cîil 
moignon.  On  applique  cette  bande  par  Ton  mi¬ 
lieu  &  en  travers  fur  la  Playe  ,  on  monte  les 
deux  chefs  fur  le  gcnoliil ,  on  /ait  un  circulaire 
au  dcflus  avec  un  des  chefs  ,  pour  affermir  lati- 
tre  chef  qu’on  fait  defcendre  le  long  du  moignon 
6c  pafTcr  fur  la  Playe  j  on  remonte  ce  chef  au 
deflus  du  geuouil ,  &  on  Ty  arrête  par  un  circu¬ 
laire  qu’on  fait  avec  Pautte  chef  :  On  continue 
à  faire  des  circulaires  avec  ce  chef  ^  pour  arrê¬ 
ter  l’autre  chef  dé  la  bande  qu’on  defeend  &: 
qu’on  monte  toujours  fur  le  genouil  ^  en  palTaiit 
éc  repafîànt  fur  la  Playe  ,  jufqu’à  ce  que  le  moi¬ 
gnon  en  foit  tout  couvert  ,  &  on  arrête  les  deux 
chefs  de  la  bande ,  en  faifant  des  circulaires  au 
tour  du  moignon ,  pour  IfFermir  ce  bandage  ^ 
qu’on  appelle  Capeline. 

Si-^tôt  que  l’appareil  eft  appliqué  ,  on  ôte  le 
tourniquet  Sc  la  ligature  ,  Sc  on  couche  le  Ma¬ 
lade  doucement  fur  le  dos  dans  fon  lit. 

Si  on  a  fait  la  ligature  des  VaifTeaux  il  ne 
faut  pas  craindre  Phemorragie  -,  mais  lî  on  s’eft 
fervi  du  bouton  de  vitriol ,  il  faut  qu’un  fervi- 
teur  tienne  le  moignon  dans  le  fond  de  fa  main, 
avec  laquelle  il  le  comprimera  allez  fort  l’ef- 
pace  de  crois  ou  quatre  heures  ,  afin  de  prelfer 
le  vitriol  fur  l’ouverture  des  VaifTeaux. 

On  pofera  enfuite  le  moignon  fur  un  oreiller 
un  peu  .  en  hauteur  ,  de  on  mettra  une  petite 
machine  en  forme  de  berceau  ,  afin  que  les 
draps  ny  la  couverture  ne  touchent  pas  fur  la 
partie  coupée. 

Si  on  s’efi:  fervi  du  bouton  de  vitriol ,  on  ne 
kvera  l’appareil  qu’au  bouc  de  deux  jours  j  mais 
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fi  on  s'efi;  fervi  de  la  ligature  ,  on  le  lèvera  le 
lendemain  le  plus  doucement  qu  il  fera  poflible, 
afin  d'éviter  la  douleur  au  Malade ,  en  prenant 
garde  d'arracher  les  futures. 

On  panfera  la  Playe  comme  en  premier  ap¬ 
pareil  5  excepté  feulement  qu’on  ne  mettra  pas 
de  nouveaux  boutons  de  vitriol  •  au  refte  on 
obfervera  les  mêmes  circonÛances  dans'l’appli- 
çation  de  i'appareiL, 

D’abord  que  l'on  verra  qu  il  n'y  a  plus  d’he- 
morragie  à  craindre  ,  on  panfera  la  Playe  avec 
les  digeftifs  pour  la  faire  fupurcr  ,  afin  de  la 
mondifier  Sc  de  la  cicatrifer.  Dans  tous  les  pan- 
femens  il  faut  toûjours  mettre  un  petit  pluma,- 
ceau  fec  fut  les  Os. 

Quelque  précaution  qu’on  prenne  pour  em¬ 
pêcher  que  les  extrémitez  des  Os  ne  fe  trouvent 
dénuées  de  chairs  ou  ne  peut  y  réüflîr  ;  car  une 
partie  du  moignon  fe  fond  par  da  fupuration, 
en  forte  que  l’extrémité  de  ces  Os  refte  quel¬ 
quefois  de  la  longueur  d’uni  poulce  fans  être  re¬ 
couverts  de  chairs  ;  mais  auiïî  ces  Os  dépoüillea 
de  chairs  fe  trouvent  altérez  par  l'air  (Sc  par  les 
medicamens ,  de  forte  qu’ils  noirciftent  Sc  s’ex¬ 
folient  ,  de  maniéré  qu’il  n'en  paroic  aucunes 
chofes  après  leur  chute  ,  qui  refte  à  fe  faire  deux 
ou  trois  mois  après  l’Operation  ;  c’eft  ce  qui 
rend  la  gucrifon  plus  longue  :  Cependant  Mr 
Bellofte  allure  dans  fon  Livre  qu'il  ne  fe  fait 
point  d’exfoliation  de  l’extrémité  des  Os  empu-*; 
tez  J  fton  panfe  les  Bleifez  fuivant  fa  méthode,, 
c^eft-à- dire  ,  une  fois  en  trois  ou  quatre  jours. 

La  Jambe  fe  coupe  toûjours  à  l’endroit  mar¬ 
qué  cy-deifus, ,  quand  même  il  n’y,  auroit.  que  fs 
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partie  inferieure  fphacellée  ou  fracaifée.  Le  coîî^ 
traire  arrive  au  Bras  en  faut  toujours  couper 
le  moins  qu'il  cfl:  poffible  j  d’ailleurs  on  y  ob- 
ferve  les  mêmes  circonflances  dans  l’operation 
&  dvans  l’appareil  :  Il  faut  encore  remarquer 
qu’il  n’y  a  que  les  Doigts ,  tant  des  Pieds  que 
des  Mains  qui  fe  coupent  dans  les  articulations. 

S’il  arrivoit  quelques  Fongus  fur  la  Playe ,  il 
les  faudroit  couper  avec  des  cifeaux  ,  ou  les. 
confommer  avec  des  cauftiques  fondus ,  comme 
font  la  Pierre  à  cautère  ,  &:c. 

Les  Playes  qui  font  faites  par  des  inftrumens,, 
empoifonnez  ou  par  la  morfure  ou  piquure  des^ 
Bêtes  venimeufes  ,  ou  enfin  par  la  morfure  de 
celles  qui,  font  enragées  ,  font  nommées  avec, 
raifon  Playes  malignes  &  dangereufes ,  puifque, 
fouvent  les  evenemens  en  font  mortels. 

Si  l’înftrument  qui  a  fait  la  Playe  eft  empoi- 
fônné  &  refté’  dedans  ,  U  le  faut  tirer  au  plus.^ 
vite  J  car  autrement  fon  poifon  fe  communi- 
queroit  à  la  malle  du  fang  ,  &  le  Malade  ne 
furviveoie  pas  long- rems  à  fa  blelTure. 

La  vue  qu’on  doit  avoir  dans  ces  fortes  de. 
Playes  eft  de  les  bien  faire  fupurcr  pour  en 
vacuer  2e  poifon. 

Outre  les  topiques  il  faut  donner  au  Malade, 
des  remedes  internes  ,  pour  diflipcr  le  peu  de 
poifon  que  le  fang  pourroic  avoir  entrainé  dans.^ 
fa  circulation.  Ces  fortes  de  remedes  font  l’efprir 
Theriacal  Camphoré  ,  la  Theriaque  ,  le  Mer¬ 
cure  diaphoretique  ,  la  teinture  de  Béioard,*^: 
autres  de  cette  nature. 

On  peut  faire  un  Caraplafme  avec  les  oignons 
de  Lis^  cuits  fous  la  braife  ,  la  Theriaque  ,  les 
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Poires  de  Coins  ,  le  Poivre  gris ,  le  SoufFre  & 
autres  ,  pour  appliquer  tour  chaud  fur  les  Playes 
empoifonnees. 

Si  la  Piaye  eft  faite  par  'la  morfure  ou  la 
piquure  de  quelques  Bêtes  venimeufes  ,  il  faut 
commencer  d’abord  par  faire  des  fcarifications 
plus  ou  moins  profondes ,  fuivant  la  profondeur 
de  la  Playe  &  la  nature  de  la  partie  blelTce. 

Ces  fcarifications  étant  faites ,  on  écraferaun 
Crapauc  tout  vivant  fur  la  Playe  ,  &  fi  on  ne 
pouvoir  en  trouver  de  vivant  ,  on  en  prendroit 
de  fecs  qu’on  ferok  tremper  dans  de  fort  vinai¬ 
gre  avant  que  de  les. appliquer. 

On  peut  encore  verfer  de  TPIuile  de  Noix 
Mufeade  dans  la  Playe  &  la  couvrir  d’un  em¬ 
plâtre  Devigo  com  Mercurio^ou  de  l’emplâtre 
Magnétique  d’Angelus  Sala» 

La  Pierre  Serpentine  eft  encore  un  bon  re- 
niedc  5  on  l’applique  fur  les  Playes  venimeufes 
^  on  la  conferve  enfuite  dans  du  lait. 

Tous  ces  remedes  conviennent  aulR  aux 
mprfures  des  Bêres  enragées. 

J’ay  dit  cy-delfus  qu’il  y  avoit  deux  fortes 
de  Corps  étranges  ,  que  les  uns  s’engendroient 
dans  le  corps  ^  &  que  les  autres  venoient  du 
dehors  :  J'ay  traité  de  ces  derniers  \  voyons  a 
prefent  les  premiers  ,  dont  les  plus  mauvais  font 
la  Pierre  dans  la  VefTic  ,  &  PUrine  fuprin:kéc. 

Comme  l’Enfant  dans  la  Matrice  peut  encore 
tenir  lieu  de  Corps  étrange  ,  j’en  traiteray  dans 
la  cinquième  Partie. 

Je  ne  m’arrêteray  point  icy  aux  caufes  de  la 
Pierre  dans  la  Veflie  ,  pluficurs  Auteurs  en  ont 
traité  amplement  3  6c  comme  cette  ^ifçudon 
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n’aporte  pas  de  foulagement  au  Malade  ,  je  me 
concenteray  feulement  de  faire  connoître  les 
fignes  de  cette  maladie  ,  qui  nous  indiquent  à 
faire  Toperation ,  &  qui  nous  perfuadent  qu*il 
y  a  une  Pierre  dans  la  Veflîe. 

Si  la  Pierre  eft  tombée  fur  le  col  de  la  Veffie, 
elle  empêche  TUrine  de  palTer ,  elle  fort  goutte 
à  goutte  5  le  Malade  relient  dans  cet  endroit  une 
douleur  vive  ôc  brûlante  :  Si  Türine  ne  fort  pas 
goutte  à  goutte  J  elle  fort  en  differentes,  reptiles 
ôc  par  fecoulTes. 

Lorfque  le  Malade  a  uriné  ,  il  fort  quelques- 
fois  des  gouttes  de  fang  de  il  reffent  une  cruelle 
douleur  5  parce  cpie  les  parois  de  la  Velïïes’afl 
failïent  fur  le  corps  de  la  Pierre  :  De  plus  il 
relient  une  démangeaifon  qui  fc  continué  de¬ 
puis  le  Periné  jufqu’au  bout  du  Gland  ;  c'eft  ce 
qui  Pexite  a  fe  frotter  fouvent  dans  ces  parties. 

Lorfque  la  Pierre  eft  grolîe  le  Malade  en  ref- 
fent  la  pefantcur.  Si  fon  Urine  eft  claire  &  qu’il 
fc  rencontre  du  fable  au  fond  de  TUrinal ,  c’eft 
une  marque  de  la  Pierre  dans  la  Velîie  •  enfin 
le  ligne  le  plus  certain  ôc  le  plus  évident  pour 
s’affurec  de  la  Pierre  dans  la  Yclîie  ,  eft  celui  de 
la  fonde. 

On  peut  fe  fervir  de  la  fonde  naturelle  ou 
de  l’artificielle.  Pour  fe  fervir  de  la  fonde  natu¬ 
relle  qui  eft  le  Doigt  Index  ,  on  le  trempe  dans 
l’Huile  d’OIive,  on  l’introduit  par  l’Anus  dans 
rinteftin  Reélum  en  l’inclinant  du  côté  du  Pu¬ 
bis  J  ou  comprime  l’Hypogaftre  avec  l’autre 
main  ,  ôc  s’il  y  a  une  Pierre  dans  la  Velîie  ,  on 
la  fent  parfaitement  bien  avec  le  doigt  qu’on  ^ 
introduit  dan?  llnteftin, 
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Ccccc  manière  de  fonder  convient  aux  hom- 
ftics  8c  aux  enfants  des  deux  fexes  :  Pour  les 
grandes  filles  8c  pour  les  femmes  on  ne  peut 
s’en  fervir  ,  parce  que  leur  Matrice  étant  fituée 
entre  la  Veilic  8c  le  Reétum  ,  elle  empêche  de 
toucher  la  Vèffie  ;  dans  cette  occafion  il  ne 
faut  pas  tremper  le  Doigt  Index  dans  Thuile  ,11 
le  faut  introduire  dans  le  Vagina  ,  en  faifant  au 
fürplus  ce  qui  efi:  marqué  cy-deiTus. 

Si  on  veut  être  plus  alfuré  de  l’exiftcncc  de  Manière  de 
la  Pierre  dans  la  VelTie  des  Femmes  ,  on  les  f^^^der  avec 
fait  coucher  fur  le  dos  ,  de  manière  qu’elles 
ayent  les  relies  un  peu  elevees  ^  les  cuilles  e-  &  comme  il 
carrées  l’une  de  l’autre  ,  8c  le  Chirurgien  au  mi-  faucs'en  Ccr- 
licu  ;  d’une  main  il  écartera  les  Nimphes  de  viraux  fem- 
l’autre  il  introduira  la  fonde  dans  l’Urctre  ,  le 
bec  tourné  vers  l’Anus  pour  la  poulfer  douce¬ 
ment  dans  la  VefTie  ;  lorfqu’elle  y  fera  entrée  , 
il  la  tournera  de  côté  8c  d’autre  pour^  voir  s’il 
y  a  une  Pierre. 

Si  la  quantité  de  Türine  qui  pourroit  alors 
être  dans  la  Velîie  empcchoit  la  Pierre  de  fe 
faire  fentir ,  on  retireroit  le  Stillct  qui  eft  de¬ 
dans  Ja  fonde  pour  vuider  l’urine. 

Si  on  fent  quelque  chofe  de  dur  au  bout  de  la 
fonde  ,  on  y  donnera  des  petites  fecoulTes  ,  afin 
de  diftinguer  la  Pierre  par  le  petit  bruit  qu’elle 
fait  contre  la  fonde  lorfqu’on  la  frappe. 

Si  on  veut  fe  fervir  de  la  fonde  artificielle  pour  Maniéré 
fonderies  Hommes,  on  les  fait  alfeoir  fur  le  de  fonderies 
bord  d’une  chaife  ,  le  corps  8c  la  tête  rcnverlés  en  hommes, 
arriéré  ;  Ou  prend  d’une  main  le  Gland  ,  en  le 
tenant  entre  le  Poulce  Sc  l’Index  ;  on  leve  la 
Verge  en  haut,  de  forte  quelle'  foi:  proche  le 
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Ventre  du  Malade  ,  on  comprime  le  Gland  en¬ 
tre  les  deux  doigts  ,  afin  de  faire  ouvrir  VU- 
retre  ;  on  prend  la  fonde  avec  fautre  main  ,  on 
la  trempe  dans  l’huile  par  Ton  bec ,  on  la  tient 
de  maniéré  que  les  anneaux  foicnt  du  côté  dû 
ventre  ,  on  l’introduit  dans  TlTrètrc  ,  &  on  là 
poulfe  dans  la  Veffic. 

Cette  maniéré  de  fonder  cft  courte  ôc  facile  ; 
elle  u’cmbarafiTe  pas  le  Chirurgien  ,  Sc  ne  caufe 
point  de  mal  au  Malade. 

Lorfqueia  fonde  eft  entréefdans  la  Vefîie^ 
on  lui  fait  faire  les  mêmes  mouvemens  marquet 
cy  defius  dans  la  maniéré  de  fonder  les  femmes. 

Si  rUrinecmpcchoit  de  reconnoîrre  la  Pierre^ 
on  lui  donneroic  ilTue  en  ôtant  le  Stillet  hors  de 
la  fonde  j  TUrine  étant  écoulée  on  fera  agir  la 
fonde  dans  la  Veffie  ,  en  la  tournant  de  côté<Sc 
d’autre  ;  ôc  fi  tôt  qu’on  fera  fur  de  l’exi fiance 
de  la  Pierre  dans  la  Veffie  ,  on  pourra  diipofer 
toutes  chofes  pour  l’operation  ,  au  cas  que  le 
Malade  Toit  difpoféà  la  fouffirir. 

Si  cctte-maladie  eft  accompagnée  de  fièvre 
ou  que  le  Malade  ne  foit  pas  bien  difpofé  ,  il  ne 
faut  pas  entreprendre  l’operation  ,  car  dans  ce 
cas  la  mort  eft  inévitable. 

Plus  la  Pierre  eft  grolfe  ôc  plus  il  y  a  de  dan-  . 
ger ,  par  la  grande  ouverture  qu’on  cft  obligé 
de  faire  pour  fon  palfage. 

On  ne  doit  'point  tailler  les  Vieillards  ,  à 
caufe  que  leur  fang  n’eft  plus  capable  d’une 
bonne  réiinion  ;  les  Enfants  ne  doivent  pas  non 
plus  être  taillez  à  caufe  de  leurs  cris  continuels. 

On  taille  de  deux  maniérés  ;  fçavoir  ,  par  le 

grand  appareil  ôc  par  Iç  petit, 

\ 
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On  convient  que  Toperation  qui  fe  fait  par 
îe  grand  appareil  eft  pleine  de  fçavoir  ,  de  dex¬ 
térité  Sc  d’éclat  aux  yeux  des  Sçavants  :  En  effet 
rien  n’eft  plus  beau  dans  la  Chirurgie  que  cette 
Operation  ^  mais  pour  la  bien  pratiquer  ,  il  eft  ' 
ncceilairc  d’avoir  autant  de  capacité  ,  pour  y 
réüfîir  fûrement  ,  qu’en  a  niluftrc  Monheur 
Marlschal  ,  quia  fait  connoître  fur  ce  fait  à  un 
nombre  infini  de  Perfonnes  de  differents  états, 
de  differents  âges  &:  de  differents  fexes  ,  com¬ 
bien  fon  fublime  fçavoir  ,  la  legereté  de  fes 
mains  &  fes  belles  maniérés  ,  ont  été  capables 
de  leur  redonner  pour  ainfi  dire  une  nouvelle 
vie  J  mais  aulïi  on  convient  que  cette  Operation 
eft  autant  funefte  dans  les  mains  des  mauvais 
Chirurgiens ,  qu*elle  produit  de  bons  effets  dans 
celles  des  Sçavants&:  Adroits. 

Le  petit  appareil  n’efl;  pas  fi  dangereux  ny  fi  Manière 
difficile  ,  on  peut  y  réüflir  pour  peu  qu’on  en  de  railler  les 
ait  l’ufage.  Il  ne  s’agit  pour  faire  cette  opéra- 
!  tion  fur  un  Homme  que  d’introduire  le  Doigt 
,  îndex  de  la  main  gauche  dans  l’Anus  ,  avec  le¬ 
quel  on  fait  aprocher  la  Pierre  contre  le  Periné, 
en  fai  Tant  comprimer  l’Hypogallrc  par  un  fervi- 
I  leur ,  &  de  faire  une  incifion  avec  un  Scalpel 
I  bien  tranchant  fur  le  corps  de  la  Pierre  qui  for- 
\  ■  me  une  éminence  au  Periné  â  côté  du  Raphé  : 

I  la  Pierre  étant  découverte  par 'le  moyen  de 
Pincifion  ,  on  la  prend  avec  les  doigts  ,  ou  on 
la  tire  avec  un  crochet. 

Pour  tailler  un  Homme  au  grand  appareil  ,  Maniéré 
:i  il  le  faut  fituer  fur  une  table  ,  de  forte  qu’il  ait  détailler  les 
[1  les  fefies  fur  le  bord  ,  les  talons  proche  les  feflès, 

!1  le  dos  pofé  fur  une  chaife  renverfee  Sc  garnie  pareil. 

‘  A  a  a 
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linge  ,  les  mains  à  côté  de  fes  Malleoles'ex- 
ternes ,  &  les  cuifles  écartées  j  on  raifujettit  dan^ 
cette  poftüre  par  le  moyen  d*une  bande  large  de 
quatre  travers  de  doigt ,  &  longue  à  proportion 
du  fujet  malade.  Le  niilieü  de  cette  bande  s’ap¬ 
plique  fur  le  col,&  les  deux  chefs  pendent  des 
deux  cotez  ,  pour  attacher  de  chaque  côté  les 
extrémitez  fuperieures  avec  les  inferieures  dans 
la  fituation  marquée  cy  deffus. 

Outre  ces  lacs ,  on  pofera  un  ferviteur  de  cha¬ 
que  côté  pour  tenir  encore  ces  extrémitez  atta¬ 
chées  ^  &  pour  écarter  auflî  les  cuilTes  du  Ma¬ 
lade  autant  qu’ils  pourront ,  en  le  tenant  par  les 
genoux  On  pofera  encore  ün  ferviteur  fur  là 
table  &  derrière  le  Malade ,  afin  qu’il  le  retienne 
en  s’apuyant  fur  fes  épaules  ,  de  maniéré  que  le 
Malade  ne  puifïe  s’élever  pendant  l’operation. 

Le  tout  difpofé  de  cette  forte  le  Malade 
retenu  fortement ,  le  Chirurgien  fe  mettra  entre 
fes  Jambes  ,  il  introduira  une  fonde  crenelée 
dans  (a  Vefîie  ,  en  obfervant  ce  qui  èft  marqué 
cy-de(Tiis  dans  la  maniéré  de  fonder. 

Il  faut  que  la  convexité  de  cette  fonde  re- 
leve  le  Periné  en  boffe  ,  &  qu’elle  foit  tenue 
par  un  ferviteur  qui  prendra  aufîî  les  Sources 
du  Malade  pour  les  lever  en  haut. 

Cecy  fait ,  le  Chrurgîeri  prendra  un  Scalpel 
bien  tranchant  des  deux  cotez  ,  avec  lequel  il 
fera  Ton  incifion  au  côté  gauche  du  Raphé  5c 
fur  la  crenelurc  de  la  fonde  ,  jufqu’a  ce  qu’elle 
foit  decouverte  fans  lever  le  Scalpel  ^  afin  de 
ne  pas  ineifer  la  Vefïïe  à  ptufieurs  endroits. 

Pour  que  l’incifion  foit  bien  faite  ,  il  faut 
qu’elle  foit  à  TUrctre  5c  non  au  col  de  la  Yef- 
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fe  y  elle  doit  êcre  longue  de  trois  ou  quatre  tra¬ 
vers  de  doigt  aux  Hommes  &  de  la  moitié 
moins  grande  aux  Enfants  :  Si  elle  fe  trouvoic 
trop  petite  ,  on  l  agrandiroit  avec  le  Scalpel , 
plûtôc  que  de  fe  fervir  du  dilatatoire  ,  parce 
qu'il  rend  les  chairs  contufes  &  déchire  les  fibres 
de  la  Vefîie. 

L’ouverture,  étant  faite ,  on  introduit  le  bec 
d’un  gorgeret  dans  la  crenelure  de  la  fonde, qulon 
retire  auffi,  tôt  ^  on  prend  des  tenetees  ,  on  les 
pouiïe  dans  la  Vefîie  en  les  glilTant  fur  le  gor¬ 
geret  lorfqu’elles  y  font  entrées  on  les  ouvre; 
fans  les  fermer  ,  crainte  de"  déchirer  la  Veille 
en  plufieurs  endroits ,  ainfi,qual  eft  arrivé  depuis 
peu  à  un  Chirurgien  de  Rouen  en  taillant  l’en¬ 
fant  d’un  de  fes  Confrères  :  Tandis  que  les  te- 
nettes  font  ouvertes  dans  la  Vefîie  on  cherche 
la  Pierre  ;  Sc  fi-tôt  qu’on  la  trouvée  >  on  U 
charge  pour  la  tirer  dehors. 

Si  la  Pierre  fe  trouvait  fi  grofTe  qu’elle  ne 
pût  palfer  par  l’ouverture  qui  auroit  même  été 
dilatée  pour  cet  effet ,  il  la  faudroic  laiffer  plutôt 
que  de  voir  mourir  le  Malade  dans  l’operation.'. 

S’il  fe  trouve  des  débris  de  Pierre  ou  du  fable 
dans  la  Vefîie  après  l’operation  ,  on  les  retirera 
avec  la  curette  ;  on  détache  enfuite  le  Malade  , 
on  couvre  fa  Piaye  d’une  comprelfe  ,  ôç  on  Je 
porte  dans  fon  lit  pour  le  panfer. 

Pour  tailler  les  Femmes  par  le  grand  appareil,  Maniéré 
on  les  mec  dans. la  même  fituation  qu’il  efl  mar-  de  cailler  les 
qué  cy-defius  pour  les  Hommes  ,  on  introduit  Femmes  par 
dans  leur  Urecre  un  dilatatoire  entre  deux  con  R 
duèleurs ,  on  dilate  cette  partie  pour  y  introduire 
des  cenettes  fur  un  gorgeret  étroit  ,afin  .de  tirer 
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h  Pierre  :  Si  elle  écoit  trop  groiPe  ,  on  feroit 
une  petite  incifion  à  l’un  &  à  l’autre  côté  de 
l’Urctre  pour  la  dilater  davantage  ôc  pour  tirer 
la  Pierre  avec  plus  de  facilité,  > 

Si  on  veut  tailler  les  Femmes  &  les  Filles  par 
le  petit  appareil ,  il  faut  introduire  le  doigt  In¬ 
dex  Sc  celui  du  milieu  dans  le  Vagina  ,  en  les 
recourbant  fur  la  Veille  pour  tenir  la  Pierre  fu- 
jcite  fur  Ton  col  ;  on  introduit  en  faite  une  fonde 
crenelée  dans  TUrerre  ,  on  la  donne  à  tenir  à  un 
lerviteur  pour  dilater  ce  canal  avec  un  dilata- 
loire ,  qu’on  conduit  dans  la  crenelurc  de  cette 
fonde  ,  fans  cependant  le  trop  dilater  ,  parce 
qu’  étant  fort  court ,  on  dechireroit  le  Sphinter^ 
qui  cauferoit  un  écoulement  involontaire  d’urine. 

L’Uretre  étant  dilaté  fuiSfamment,  on  retire 
la  fonde  ,  Sc  on  prend  la  Pierre  pour  la  tirer 
dehors  avec  des  tenettes  ou  avec  un  crochet. 

Lorfqu’on  fera  cette  operation  fur  des  petites 
Filles  ,  il  faut  mettre  les  doigts  dans  l’Anus  > 
parce  que  le  Vagina  eft  trop  petit.  ‘  - 

Lorique  les  Malades  font  récouchez  dans 
leur  lit,  on  commence  par  arrêter  l’he'morragie 
au  cas  qu'il  y  en  ait  ;  pour  cet  e-ffet  on  applique 
des  aftringeants  fur  la  partie  malade.  -  “  ' 

S’il  ell  refté  quelque  gravier  ou  corps  étrange 
dans  la  Vefîle  ,  on  mettra  une  tente  chirg.ê  e 
de  digeflif  dans  la  Playe  pour  leur  donner  iirue. 

Si  on  eft  fur  qu’il  ne  foit  rien  refté  dans  la 
VelTie  ,  il  faut  au  plus  vite  réunir  la  Playe,  en’ 
appliquant  deffus  des  plumaceaux  trempez  dans  ■ 
de  bons  Baumes.  Comme  le  bandage  de  cette 
partie  n  eft  pas  tres-ferme  ,  il  faut  couper  un 
emplâtre  en  foxme  de  fer  à  Cheval ,  de  laquelle 
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on  couvrira  ce  plumaceau  ;  on  mettra  par  defTiis 
une  comprrfTe  coupée  de  la  même  figuic  pour 
s’ajufter  au  Scrotum  ,  ^  on  foûciendra  cet  ap¬ 
pareil  avec  le  double  T  ,  ou  la  fronde  à  quatre 
chefs  avec  le  colier  :  On  engagera  les  cuiiÇs  au 
delFusdu  genoüil  avec  une  petite  bande,  pour  les 
faire  aprocher  l’une  de  l’autre ,  &  pour  empêcher 
que  la  Playe  ne  s’ouvre. 

Tant  qu’il  y  aura  des  Corps  étranges  dans  la 
VefTie ,  il  ne  faut  pas  réünir  la  Playe  ,  bn  cbn-' 
tiniiëra  de  la  tenter  ,  ainfi  qu’il  eft  marqué  cy- 
delFus  *,  le  Malade  n’ufera  que  des  alimens  liqui¬ 
des  dans’ les  premiers  jours, 

'  Si  la  Playe  eft  contufe  il  faut  la  faire  fupurer; 
fi  elle  eft  fimple  on  la  panfera, ,  ainfi  qu’il  eft: 
marqué  cy  delfiis ,  &  cela  tous  les  jours  jufqu’à 
parfaite  gueriion. 

Lorfque  la  Pierre  eft  arrêtée  dans  l’Uretre, 
on  la  fait  fortir  par  le  moyen  d’une  incilion 
qu’on  fait  à  côté  de  la  Verge  Sc  à  l’endroit  où 
la  Pierre  eft  arrêtée  ,  on  la  tire  en  preftunt  le 
deftous  de  ce  canal  ;  on  panfe  la  Playe  comme 
les  autres  Playes  fimples  ,  &  on  met  un  appareil 
convenable  à  la  partie. 

L’Urine  retenue  eft  encore  un  Corps  étrange 
qui  fe  trouve  ôccafionné  par  Tinflammation  du 
col  de  la  Veiïîe,ou  par  l’obftade  de  quelque 
Scirrhe  Fungus  ,  carnofitez  ou  autres  de  cette 
nature,  qui  bouch  nt  le  canal  de  l’Urine  &  em¬ 
pêchent  c^rte  liqueur  de  pafter  :  Pour  lors  le 
Malade  reftent  une  ^^ande  douleur  au  Periné  , 
où  il  furvient  une  inflammation  :  Le  ligne  le 
plus  certain  de  cette  maladie  éft  que  le  Malade 
ic  plaint  de  ne  pouvoir  unner. 


Cure. 
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Cette  maladie  efl  fâcheufe  ,  puilqae  fouven^ 
elle  caufe  la  mort  ,  à  moins  qu’on  ne  fâlîè  fortiç 
l’urine  par  quelque  moyen  que  ce  foit. 

Avant  que  de  faire  l’operation  ,  il  faut  voir  R 
la  fonde  pourroit  être  introduite  dans  laVeffiej 
afin  de  donner  pafiage  à,  1  Urine  j  car  dans  ce 
cas  l’operation  n’auroit  pas  lieu. 

Si  la  fonde  ne  peut  être  introduite  dans  1^ 
Vefïïe  ,  on  ficuë  le  Malade  comme  fi  on  le  vou¬ 
loir  fonder  ,  &  avec  le  Troicar  couvert  de  fa 
canulle  on  perce  le  Pçriné  à-côté  du  Raphé  , 
on  enfonce  l’infirument  jufques  dans  la  Veffie. 

Pour  lors  on  retire  le  Troicar  &:  on  lailfe  fa 
canulle  dans  la  Veffie  ^  jufqu’à  ce  que  l’inflam- 
mation  foit  palPée  ;  on  mettra  enfuite  fur  l’ou¬ 
verture  un  petit  plumaceau  chargé  de  Baume  , 
&  on  obfervera  la  même  chofe  que  dans  l’opCr* 
ration  de  la  Taille  pour  ce  qui  regarde  l’appareil. 

La  Luette  relâchée  &  gangrenée  peut  être 
encore  mife  au^nombre  des  Corps  étranges  ;  le 
diagnofiic  en  cfl  évident  &  le  prpgnofliç  peu 
dangereux. 

On  a  toujours  recommandé,  de  prendre  un 
Spéculum  oris  pour  ouvrir  la  Bouche  &  abailLqr 
la  Langue  ;  mais  outre  que  cet  inftrument  n’eft 
nullement  nccelTaire  ,  il  embaiaire  encore  le 
Chirurgien. 

La  raifon  de  cecy  efi:  que  la  Bouche  du  Ma¬ 
lade  fe  trouve  pleine  de  cet  inftrument^ ,  des 
pinces  ^  des  cifêaux  ,  de  forte  qu’on  a  bien  de 
la  peine  à  voir  clair  au  fond  de  la  Bouche. 

Lorfque  je  fais  cette  operation  je  ne  me  fers 
que  de  rnes  pinces  &  de  mes.  cifeaux  ;  je  prend  j 
la  Luette  avèc  uqçs  pinces ,  pabaifTs;  la  Langue  j 
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th  bas  avec  les  branches  de  cet  iiiftrument  ^  Ôc 
je  coupe  la  Luette  d’un  feul  coup  de  cifeaux. 

Cette  maniéré  d’opercr  n’épouventc  pas  tant 
le  Malade  -,  il  fouffre  roperation  avec  plus  de 
patience  ,  Sc  le  Chirurgien  en  eft  moins  gen'é. 

On  fait  gargarifer  la  Bouche  du  Malade  avec 
l’eau  &  le  Vinaigre  ou  l’Eau  de  vie  ;  &  (i  l’he- 
morragie  ctoit  confiderablc  on  fe  ferviroit  dé 
l’Eau  Stiptique  de  Mr  Lemery  j  cela  füffit  pour 
guérir  l’Ulcere. 

Pour  finir  cette  quatrième  Partie  ,  il  me  refte 
à  traiter  des  Ulcérés  ^  Ce  font  des  folutions 
de  continuité  ,  foit  aux  parties  dures  ^  foit  aux 
parties  molles  ,  foit  avec  pus  ou  i  ans  pus  ,  foit 
de  caufe  interne  ou  externe  ,  ou  enfin  foit  vieille 
ou  recehte. 

n 

Dans  la  maladie  des  Os ,  j’aÿ  traité  de  la  Ca¬ 
rie  ,  qui  efl:  TUlcere  de  ces  parties  dures  ,  ainfi 
je  ne  traiteray  icy  que  des  Ulcérés  qui  arrivent 
aux  parties  molles  èc  externes,  , 

Selon  Guy  de  Chauliac  le  mot  d’Ulcere  fé 
prénd  en  trois  manières  differentes. 

1.  Largement ,  pour  un  cxcez  du  chaud  ou  du 
froid  ,  qui  caufe  Une  folütion  de  continuité  plus 
ou  moins  étendue  fur  une  partie  par  l’applica¬ 
tion  de  quelques  cauftiques ,  ou  par  l’attouche¬ 
ment  du  feu  aélucl  ,  ou  par  quelque  matière 
chaude  ôr  brûlante  ,  ou  enfin  par  la  mortifica¬ 
tion  que  peut  caufer  un  Hyvei^  extrêmement 
froid  :  Ces  caufes  font  appelées  primitives  8c 
externes. 

2.  Proprement  5  pour  toute  folütion  de  conti¬ 
nuité  en  la  chair  ,  foir  recente  ou  vieille  ,  cau- 
fee  par  les  humeurs  qui  pechent  en  quantité  ou 
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en  qualité  ;  ces  caufes.  font  internes  éc  appelées 
antécédentes  &  conjointes,  < 

5,  Très- proprement ,  pour  la  folution  de  con¬ 
tinuité  des  parties  molles  ,  où  il  fc  rencontre 
plulîeurs  indifpûfîtions  qui  empêchent  la  confo- 
lidation  ,  àvec  fanie  &  pourriture,  . 

Il  y  a  des  Ulcérés  qu’on  appelle  fordides  ,  pu¬ 
trides  ,  virulents ,  corrofifs ,  fiftuleux ,  caverneux, 
chancreux  ,  &c.  Enfin  il  y  a  des  Ulcères  fim- 
ples  ,  &  il  y  en  a  de  compliquez.  ,  , 

Oa  appelle  Uiccre  fordide  celui  qui  jette  des 
ordures  crafies  5c  des  excremens  mulcilagineux* 
Les  Ulcérés  putrides  rendent  une  odeur  puan¬ 
te  ôc  cadavreule. 

L’Ulcerc  virulent  ôc  corrofif  efl:  celui  ou  la 
fanie  détruit  &  ronge  la  fubftance  de  la  partie- 
L’Uiccre  fe  rend  fiftuleux  par  une  fanie  cor- 
ro{ive.*qui  s’engendre  fur  Tes  ievres  ,  laquelle 
fe  gUfte  dans  les  intervalds  des  parties  ,  où  elle 
ronge  la  fubftance  molle  qui  s’y  rencontre  ,  Ôc 
forme  par  ce  moyen  des  cavitez  qu’on  appelle 
Clapiers ,  qui  s’étendent  au  long  ôc  au  large  dans 
la  partie  -,  en  forte  que  les  orifices ,  les  canaux 
&  les  clapiers  de  ces  Ulcérés  s’endurcilfent  en 
manière  de  Calus  ,  par  l’amas.  Ôc  le  furcroîc  qui 
fc  fait  de  l’aliment  dégénéré  ôc  corrompu  dans 
les  parties  afFeélees  de  cette  maladie. 

L’Uîcere  caverneux  a  l’encrée  étroite  ôc  le 
fond  large  ,  mais  c’eft  fans  dureté  ny  callofité  j 
ce  qui  le  rend  different  de  TUlcerc  fiftuleux. 

L’Ulcere  chancreux  eft  rond  ,  puant  ôc  hor¬ 
rible  ;  fa  couleur  eft  pour  l’ordinaire  livide  ,  il 
en  coule  une  fanie  âcre  &  corrofive  j  ce  qui  caufe 
des  douleurs  infuportables  dans  la  partie  affedée. 

L’Ulccrc 
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L’Ulccr?  fîmpic  eft  celui  qui  eft  fans  douleur, 
fans  dureté  &  qui  jette  un  pus  blanc  &  fans 
mauvaife  odeur. 

Les  Ulcérés  fe  compliquent  avec  douleur  , 
avec  intempérie  ,  avec  apoftéme  ,  avec  callofité 
de  bords  ,  avec  varices  ,  ou  enfin  avec  carie  \ 
cette  derniere  complication  rend  TUlcere  incu¬ 
rable  ,  &  fi  on  le  guérit  c*efi:  pour  peu  de  tems  ; 
car  il  récidivé  fans  celfe  ,  à  moins  qu’on  ne  gue* 
rilFe  la  Carie. 

Côs  forces  d’Ulceres  font  toûjours  plus  diffici¬ 
les  à  guérir  que  ceux  qui  font  fimples  ;  ceux 
qui  arrivent  aux  parties  nerveufes  font  plus  dan¬ 
gereux  que  ceux  qui  viennent  aux  parties  char- 
neufes. 

Lorfque  les  Ulcérés  attaquent  les  parties 
glanduleufes  ,  comme  le  deflous  des  Ailfelles  , 
les  Aines  &  autres,  ils  caufenc  toûjours  beau¬ 
coup  de  douleur  &  fe  rendent  fort  opiniâtres 
dans  la  cure  ;  parce  que  la  liqueur  limphatique 
qui  exude  de  ces  glandes  devient  âcre  h.  corro- 
five  5  ce  qui  fait  que  ces  Ulcères  s’étendent  dC 
rongent  les -parties  voifines. 

De  plus  ,  ce  levain  corrofif  palTant  de  l’UIcere 
à  l’Os  voifin  ,  corrompt  l’alimcnt  de  cette  par¬ 
tie  dure  &  y  forme  des  Ulcérés  ,ce  qu’on  ap¬ 
pelle  ordinairement  Carie  :  C’eft  ainfi  que 
ITJlcere  des  parties  molles  fc  complique  avec 
celui  des  parties  dures  ,  &  il  eft  impoiïible  de 
guérir  ce  premier  fans  récidive  ,  à  moins  qu’on 
ait  entièrement  détruit  ce  dernier. 

Pour  tirer  un  jufte  prognoftic  des  Ulcérés  en 
general  ,  il  faut  particulièrement  s’attacher  à 
examiner  fi  TUlcere  eft  limple  ,  ou  s’il  eft  com- 
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pliqué  avec  carie  ,  finuofité  ou  fiftule  ;  ces  trois 
chofes  rendent  TUIcere  plus  ou  moins  difficilé 
à  guérir  :  Il  faut  confiderer  quels  font  les  ex- 
cremens  qui  en  forcent  ^  fçavoir  ^  fi  c’efl  du  pus 
cil  de  la  fanie.  . 

Outre  cecy,  il  faut  encore  examiner  le  fujet 
malade  &  bien  obfcrver  fi  à  TUlcere  prêt  il  fc 
porte  bien  ,  fi  fon  tempérament  eft  bon  ^  s’il 
n’a  point  de  flux  de  fang  fupprimé  ,  tels  font  les 
Hémorroïdes  &  les  Menftruês. 

Après  avoir  regardé  le  fujet  eh  general  ,  il 
faut  regarder  le  fujet  en  particulier,  c’efl-à-dirè 
celui  qui  eft  attaque  de  i’ülcere  fçavoir ,  s’il 
eft  glanduleux  ,  nerveux  ou  charneux  ;  car  de 
toutes  ces  chofes  on  découvre  la  nature  dë 
rUlccre  &  celle  de  fa  cure.  Enfin  fi  on  en  veut 
croire  Hypocratc  ,  TUicere  avec  pulfation  ,  ac^ 
compagné  de  flux  de  fang  eft  dangereux.  Celui 
dit- il  5  qui  a  des  bords  durs  &  luifants  ,&  au,, 
tour  duquel  les  poils  tombent,  ne  prognoftiqué 
rien  de  bon  ^  parce  que  le  fang  ne  circulé  point 
autour  de  lui ,  &  que  les  humeurs  qui  y  font  ar*^ 
rêtées  font  âcres  &  corrofives. 

Il  ne  fe  trouve  gueres  que  les  bords  des  Ul¬ 
cères  foient  fecs  &  fans  ordure ,  à  moins  qifils 
ne  (oient  cailleux ,  ou  qu’ils  n’ayent  été  long- 
tems  expofez  à  l’air  :  Si  hors  ces  cas  ils  paroi^ 
fenc  fans  humidité  ,  avec  lividité  mauvaifd 
couleur  fur  les  bords  ,  c’eft  un  figne  indubitable 
d  une  gangrené  prochaine. 

cure  generalle  des  Ulcérés  confifte  à  é- 
moufter  &  à  purifier  le  levain  plus  ou  moins 
corrofif  diftribué  à  la  partie  ^  c’eft  la  nature  qui 

f^ait  le  refte  ,  elle  reengendre  la  chair  ôc  ferme 
louvcrturc. 


I 
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A  mefurc  qu’on  purifie  ce  levain  corrofif, 
l’Ulcere  fe  nettoyé  ,  l’aliment  de  la  partie  com¬ 
me  un  Baume  naturel  s’aglutine  inrenfiblemcnc 
fur  les  lèvres  de  TUlcerc  &  le  remplit  de  chair  ; 
les  fibres  Ôc  les  pores  de  la  Peau  s’alongent  aufîi 
jufquace  qu’ils  fc  rencontrent  pour  fe  réunir 
cnfcmble  &c  (former  ce  qu’on  appelle  Cicatrice. 

Dans  le  traitement  des  Ulcérés  on  doit  don¬ 
ner  des  remèdes  internes  ,  tels  font  les  Sudorifi¬ 
ques  6c  les  Purgatifs. 

Les  Ulcères  fimples  fe^guerifient  par  les  re- 
medes  tempérez  ,  tels  font  les  Digeftifs  les 
Supuratifs  ordinaires  :  mais  les  Ulcérés  putri¬ 
des  ^  corroGfs  ôc  autres  de  cette  nature  deman¬ 
dent  des  remèdes  plus  forts  ,  ÔC  fouvent  mêlez, 
avec  PArcenic  ou  avec  le  Mercure  ,  fuivant  la 
nature  de  la  maladie  &  celle  de  la  partie  affeélée. 

Si  rUlcere  cft  accompagné  de  gangrené ,  de 
chair  morte  ou  fuperflue  ,  il  faut  en  ce  cas  fe 
fervir  de  caufiiques  ou  du  fer  ,  félon  qu’on  le 
jugera  à  propos  ,  pour  ôter  tout  ce  qui  peut  être 
pourry  ou  fuperflux  Sc  arrêter  le  progrez  de  la 
corruption  J  on  appliquera  enfuke  dés,  remedes 
capables  de.  revivifier  la  partie.  ‘ 

Pour  ôter  la  gangrené  ôc  pour  confommer  la 
chair  fuperfluê  ,  on  peut,  fe  fervir  de  Beurre 
d’Antimoine  ou  de  l’Onguent  Egiptiat  >  mais 
d’abord  que  ces  remedes  auront  fait  PefFec  qu’ils 
doivent  faire  ,  il  faut  les  retirer  Sc  ne  s’en  plus 
fervir  ^  pour  conferver  les  parties  voiûncs  qui 
fe  trouvent  faines. 

Il  y  a  des  Ulcérés  fi  méchants  qu’il  cft  impof- 
fible  de  les  guérir  fans  faire  pafter  le  Malade 
par  la  faiiyaçion. 
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^  Chacun  pour  les  Ulcérés  fait  des  remedes 
fuivanc  Tincention  qu’on  fe  propofe.  Lorfque 
je  fuis  obligé  de  me  fervir  d’injeétions  ,  je  les 
tais  avec  TEau  de  vie  camphorée  ,  &c  foiivenc 
avec  rEfprit  de  vin  ou  l’Eau  de  la  Reine  d’Hon¬ 
grie  ,  ou  enfin  avec  la  décodtion  de  feuilles  de 
Noyer  un  peu  fucrées ,  amfi  que  le  demande  la 
nature  de  i’ülceie  Sc  celle  de  la  partie. 

Quant  aux  Topiques  ,  je  me  fers  de  digeftifs 
faits  avec  la  Therebentine  de  Venife  ,  TETprit 
de  vin  camphoré  ,  TAloes  Ôc  le  jaune  d’oeuf  : 
De  ce  remede  j’en  couvre  des  plumac'eaux  pouc 
me  ttre  dans  l’Ulcere  ,  j’applique  par  défias  des 
comprelles  trempées  dans  l’Eau  de  vie  ,  Sc  je  fais 
un  bandage  convenable  à  la  partie  malade. 

Dans  les  Ulcérés  rebelles  on  doit  avoir  re¬ 
cours  aux  préparations  de  Mercure  pour  en  faire 
prendre  intérieurement  Sc  pour  en  appliquer 
iur  les  Ulcérés  :  Le  Mercure  qu’on  donne  intc-^ 
rieurcment  elt  le  Sublimé  doux  Ôc  le  Mercure 
de  vie  ,  qu’on  apelle  ordinairement  Poudre  d’al- 
garot  ;  ce  dernier  remede  agit  par  le  vomiiîement,' 
Le  Mercure  dont  on  peut  le  fervir  extérieu¬ 
rement  pour  la  guerifon  des  Ulcérés  rebelles  ell 
le  Mercure  crud  dépouille  de  Ion  nitre  On  peut 


encore  appliquer  l’huile  de  Mercure  fur  ces  Ul¬ 
cérés  J  ce  remede  les  ouvre  Sc  les  fait  lupurer  ; 
on  peut  fe  fervir  enfuite  de  la  décoélion  des 

i 

Feuilles  de  Noyer  marquées  cy  dellus. 

Dans  les  Uk^eres  putrides  on  fe  fert  de  Ver- 
det  avec  le  Vinaigre  diftülé  ,  l’Onguent  Egiptiat, 
l’Apollolorum  5  Sc  autres  de  cette  nature. 

Les  üiceres  chancreux  ne  doivent  pas  être 
irritez  par  les  remedes ,  on  les  doit  traiter  dou- 
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ccmenc  ,  &  s’ils  font  trop  opiniâtres  il  faut  les 
extirper ,  ainii  qifii  cft  marqué  dans  l’operation 
du  Cancer  cy  dclîus ,  page  179. 

A  régard  des  Fidules ,  le  traitement  en  efl:  dif-  DesFidulcs. 
ferent  ,  puifque  fouvent  clics  ne  fe  peuvent 
guérir  que  par  l’operation. 

Pour  guérir  les  Fiftulcs  il  faut  s’attacher  à 
connoître  les  routes  qu’elles  tiennent  dans  les 
parties  où  elles  font  *,  ce  qui  eù  aifé  de  voir  par 
le  moyen  de  la  fonde  ou  de  la  bougie. 

Si  elles  fc  terminent  à  quelque  chofe  de  dur, 
c’eft  fans  douce  à  un  Os  ;  fi  la  fonde  fuivoit 
cette  dureté  fans  que  le  Malade  fentit  de  mal  , 
rOs  feroit  apurement  dénué  de  fon  Période  ^  fl 
l’Os  paroidoic  dur  &c  poli  ,  Sc  qu’il  s’écoulât  de 
rUlcere  un  pus  ny  gras  ny  huileux  ,  ce  feroit 
une  marque  qu’il  ne  feroit  pas  carié. 

Si  la  Fiftulc  aboutit  à  un  Vailïeau  ,  la  matière 
qui  en  fort  efl  d’une  couleur  obfcure  comme 
de  la  lie  :  Si  l’extrémité  de  la  fonde  fait  de  la 
douleur  au  Malade  ,  on  peut  croire  que  la  Fi- 
flule  aboutit  à  quelques  parties  nerveufes  ,  finon 
clic  n’attaque  que  les  parties  charneufes. 

Les  Fidules  attaquent  plûcôt  les  parties  glan- 
.  duleufes  que  les  autres  parties  j  G  elles  arrivent 
au  grand  angle  de  l’ceil,  on  les  appelle  Lacri- 
mallcs  j  fi  elles  viennent  au  Fondement ,  on  les 
nomme  Fidules  à  l’Anus. 

La  cure  des  Fidules  confideàoter  la  callofité  Cure  des 
&c  à  confoîider  l’Ulcere  -,  on  oce  la  callofité  par  Fidules- 
le  moyen  du  fer  ou  du  feu  ,  ce  qui  fe  fait  fui- 
vanc  l’endroit  malade. 

La  Fidule  Lacrymalle  fe  connoîc  par  l’écou-  Diagnndic 

Icinent  -du  pus  qui  fort  par  le  coin  de  l’Oeil  ou  ^^1^  ^iduIe 

Ucrymallc. 
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par  les  Narines,  &  à  une  petite  tumeur  plus 
ou  moins «grofle  |ur  le  côté  du  Nez  proche  du 
grand  angle  de  TOcil  ;  fi  TOs  n*efi:  point  altéré,, 
la  cure  en  efl^  plus  prornpte  plus  facile. 

L’introduétion  de  la  fonde  dans  la  FiftuIIe 
nous  fait  connoître  fi  clic  fc  termine  à  TOs  par 
la  ref^îancc  qu*on  trouve  au  bout ,  5:  par  le  pe¬ 
tit  bruit  qu’on  entend  lorfqu’on  le  touche. 

Si  la  fonde  touche  le  Periofte  ,  le  Malade  doic 
reffentir  de  la  douleur  ;  c’eft  ce  qui  fait  connot- 
tre  que  l’Os  n’eft  pas  altéré  ;  s’il  fe  trouvoit  in¬ 
égal  ,  c’eft  un  figne  certain  de  fa  Carie ,  &  û 
avec  cela,  ij  fort,  de  l’I^Tlcere  un  pus  gras  & 
grofficr ,  on  ne  peut  douter  de  la  maladie  de  l’Os. 

Prognoftic  maladie  cft  ancienne  &  plus  elle  eft 

de  la  Fiftulc' dangereufe  ,  par  rapport  à  la.  callofitc  qui  fc 
lacrymalie.  trouve  plus  ferme  &  la  Carie  plus  grande. 

Si  cette  maladie  arrive  à  des  Perfonnes  atta¬ 
quées  de  la  Vérole  ou  du  Scorbut ,  elle  ne  fc 
peut  guérir ,  fans  guérir,  auparavant  les.  mala¬ 
dies  qui  la  compliquent. 

Que  rOs  foie  carié  ou  qu’il  ne  le  foit  pas., 
l’operation  a  toûjours  lieu  pour  guérir  la  Fiftule, 
avec  cette  diiFcrence  cependant  que  l’operation 
^  le  traitement  de  la  maladie  ne  font  pas  fi  en-, 
nuyeux  pour  le  Malade,,  puii'quc  quand  l’Os 
eft  fain  ,  ou  ne  fc  fçrc  pas  du  feu  pour  le  faire 
exfolier. 

Operation  Pour  faire  cette  operation  on  fait  affeoir  le 
de  la  Fidule  Malade  fur  une  chaife  ou  fur  un  tabouret ,  on 
lacrymalie.  bande  l’œil  fain  pour  lui  ôter  la  vue  des.  in- 
ftrumens  ,  un  ferviteur  lui  tient  la  tête  alfulettie 
par  derrière  :  le  Chirurgien  qui  opéré  fc  mec 
entre  lc5  jambes,  du  M;alade  ^  lui  fait  une  pc- 
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tite.incifion  demi  circulaire  furlaTurncuc  avec 
un,  biftoury  droit. 

On  doit  prendre  garde  en  faifant  cette  incÎJ 
fion  de  couper  le  coin  des  Paupières  ,  parce 
qu’elles  refteroient  divifées  Ôc  rendroient  la  par¬ 
tie  difforme  pour  toûjours 

L*incifion  étant  faite, on  s’aiTurerâ  de  la  qua¬ 
lité  de  rOs  par  le  moyen  de  la  fonde  ;  s’il  n'efl: 
ny  découvert  ny  altéré  il  n’y  faut  pas  toucher  , 
on  détruira  la  calloficé  par  le  moyen  des  remè¬ 
des  convenables  ,  6^  on  guérira  l’ÎJlcere. 

Si  l’Os  fe  trouve  carié  ou  difpofé  à  le  devenir, 
on  pofera  un  Stiîlet  delfus  ,  afin  de  palier  fur  ce 
Stillct  une  canüUe  en  forme  d’entonnoir  :  Cette 
canuile  étant  poféc  fur  POs  on  ôte  le  Siiilct , 

&  en  fa  place  on  y  giilfe  un  caütere  aduel  qui 
doit  être  de  la  même  figure  ,  avec  lequel  ori 
détruira  la  Carie ,  en  partant  ce  fer  rougi  légè¬ 
rement  fur  rOs. 

Quelques  Auteurs  recommandent  de  }?ercei:  • 
rOs  Unguis,  mais  il  n’en  eft  pas  necertjire  ; 
cet  Os  ert:  fi  mince  qu’il  ne  peut  s’exfolier  fans 
fr  feparer  des  autres  ou  du  moins  fans  fe  percer. 

On  remplit  la  Playe  de  charpie  fcc  pour  le  L*appareil 
[  premier  appareil ,  on  met  dcrtus  un  piumaceau  de  la  Filiale 
Il  &c  une  comprerte  trempée  dans  l’Eau  de  vie  ;  le  la-crymalle* 
il  bandage  de  cette  partie  eft  un  mouchoir  en  biais. 

Ce  mouchoir  plié  en  triangle  fe  prend  avec 
Il  les‘dcux  mains  par  fon  milieu  ,  les  doigts  delfoüs 
ïi  8c  les  poulces  delTus.  On  commence  par  l’ap- 

ipliquer  par  fon  milieu  fur  l’Oeil  ,  on  glilTe  les 
mains  fur  le  mouchoir  par  derrière  la  tête  , 
ï  des  deux  bouts  circulaires  on  engage  ceux  qui 
j  palfent  par  délias  la  tête ,  de  enfuite  on  ramène 
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les  deux  bouts  circulaires  par  devant  »  pour  les 
attacher  avec  des  épingles  où  ils  finiffent  ;  ce 
bandage  eft  le  plus  coumun  de  tous  ceux  qui 
fc  font  à  la  Tête  ;  mais  aufli  c’eft  le  plus  facile 
&  le  moins  embaraffant. 

Cure  de  la  L'appareil  étant  appliqué  on  couche  le  Ma^^ 
lade  fur  le  dos  j  fi  l’Os  n’a  point  été  altéré  &c 
^  par-confequent  cauterifé  ,  on  panfera  la  Playe 

avec  des  digeftifs  »  afin \  de  faire  fupurcr  la  Fi- 
ftulle  &  détruire  le  peu  de  callofité  qui  pourroit 
^  être  refté  ;  le  refte  de  la  cure  fe  fait  à  l’ordinaire. 

Si  on  a  opéré  fur  l’Os  ,  on  le  couvrira  d’un 
plumaceau  trempé  dans  FEfprit  de  vin  :  fi  la 
callofité  cfi:  forte  on  la  confommera  avec  le 
cauftique  fondu  ou  la  Sabine  en  poudre  ,  ou  en¬ 
fin  avec  quelqu’aucres  remedes  de  cette  nature; 
on  panfera  l’IIlcere  à  l’ordinaire  jufqu’à  parfaite 
guerifon. 

Caufe  de  Les  Fiftulcs  arrivent  fouvent  à  l’Anus  ,  parce 
PAnus^  ^  ^  partie  eft  remplie  de  glandes  qui  four- 

nilFent  dans  cet  endroit  une  matière  vifqucufe, 
glaireufe  ôc  blanchâtre. 

D’ailleurs  ce  lieu  eft  encore  garni  de  quantité 
de  graift'e  ôc  d’un  grand  nombre  de  Vaifieaux 
tant  fanguins  que  limphatiques  ,  en  forte  que 
l’Anus  fc  trouve  fans  celFe  humeefté  de  ces  li¬ 
queurs  qui  ne  peuvent  circuler  librement  dans 
cette  partie  gtaiireufe. 

Ces  liqueurs  s’arrêtent  donc  fouvent  dans 
cet  endroit  par  les  obftruétions  qui  y  arrivent , 
de  forte  qu’elles  s’y  corrompent  8c  deviennent 
âcres  ,  8c  forment  enfin  .un  abcès  qui  s’ouvre 
tantôt  dans  Flnteftin  Reélum  ,  &  tantôt  au  de¬ 
hors  autour  de  la  circonférence  de  l’Anus. 


Si 


DiagnoOic 
de  la^Fiftule 
à  TAnus^. 
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Si  la  Fiftule  n*a  qu’une  ouverture ,  foie  par  Différence 
dedans  ,  foie  par  dehors  ,  on  l’appelle  incom-  des^  t-iflules 
plette  j  fl  elle  s’ouvre  par  les  deux  bouts ,  c’eft-  ^  Anus, 
à-dire  dans  le  corps  de  rinteftia  &r  au  dehors 
autour  de  l’Anus  ,  on  la  nomme  complctte. 

La  Fiflule  qui  s’ouvre  au  dehors  cfl  facile  à 
connoître  ,  parce  qu’elle  efl:  fenfible  aux  yeux  j 
mais  celle  qui  s’ouvre  dans  l’Inteflin,  ne  fe  con- 
noît  que  parce  qu’on  voit  une  petite  Tumeur 
au  dehors  ,  jointe  a  une  inflammation  plus  ou 
moins  grande  ,  fuivant  la  grandeur  de  TUlcere. 

De  plus,  il  fort  par  l’Anus  un  certain  pus  âcre, 

«qui  picotte  cette  partie  ,  Sc  donne  fans  celle  au 
Malade  l’envie  d’aller  à  la  felle  quoiqu’il  n’en 
ait  aucun  befoin. 

Outre  ces  (ignés  ,  le  Ma’ade  relTentune  dou¬ 
leur  foutde  ôc  une  demangeaifon  à  la  partie  afFe- 
^ée  J  enfin  la  meilleure  preuve  qu’on  peut  tirer 
de  cette  maladie  ,  efl:  d’introduire  le  Doigt  In¬ 
dex  dans  l’Anus  ,  après  l’avoir  trempé  dan^  quel¬ 
que  liqueur  huileufe  ;  par  ce  moyen  on  s’aflure 
facilement  de  l’exiftance  de  la  Fiftiilc. 

On  peut  juger  de  la  partie  affrdfce  par  l’ilTuc 
de  la  matière  Si  les  Vaifleaux  (anguins  font  al¬ 
térez  ,  la  matière  qui  forcira  de  la  Fiftulc  fera 
roufle  Sc  femblable  a  de  la  laveure  de  chairs  :  Si 
les  parties  nervelifes  font  in  terre  iTé^-s ,  le  Malade 
rclfentira  des  douleurs  aigues  Sc  très  vives ,  &  il 
s’écoulera  de  l’Uicere  une  matière  âcre  &  fereufe; 

;  s’il  n’y  a  que  les  chaiis  d’attaqiiées  ,  le  pus  fera 
trouble  épais  ;  enfin  fi  la  Fiflule  attaque  les 
Os  ,  la  matière  fera  âcre  ,  claire  ôc  tenue. 

Les  Fiftules  récentes  font  moins  dangereufes 
que  celles  qui  font  anciennes  j  elles  font  guerif- 
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fables  les  unes  &  les  autres  ,  pourvu  qu^èlles 
arrivent  à  de  bons  fujets  ,  &  que  d’ailleurs  elle^ 
foient  placées  de  . maniéré  qu’on  y  puilfe  porrèr 
des  remedes  commodément  fi  elles  attaquent 
des  parties  abfolument  necciraires  â  la  vie ,  pîi 
n’en  peut  efperer  qu’une  mauvaife  fuite. 

Si  cette  maladie  eft  effcimée  dangereufe  ^  ce 
n’efi:  qu’à  caule  qu’on  eft  obligé  d’incifer  l’In- 
,  teftin  ,  ôc  que  les  matières  fecalles  qui  palfent 
fans  cefie  par  cette  voye  5^  empêchent  la  Confoli- 
•  dation  de  la  partie ,  de  forte  qu’on  ne  peut  fou- 

vent  éviter  Un  traitement  très- long. 

Operation  quelque  nature  que  foie  la  Fiftuîe  à  l’Anus, 
à  FA  toujours  la  même  maniéré  d’operer.  Oii 

fait  coucher  le  Malade  fur  le  ventre  &  lur  le 
bord  de  fon  lit ,  de  manière  que  fes  pieds  pen¬ 
dent  contre  terre, on  lui  fait  écarter  les  cuiftes,  éc 
ie  Chirurgien  fc  mettra  au  milieu  ,  alors  il  intro¬ 
duira  le  Doigt  lïidejt  de  fa  main  gauche  dans  l’A¬ 
nus  à  U  Malade  ,  jufqu’a  ce  qu’il  foit  parvenu  au 
lieu  de  la  Fiftule  5  fi  elle  n’a  point  d’ouver¬ 
ture  à  l’exterieur  ,  le  Chirurgien  prendra  ede 
fa  main  droite  un  biftoury  droit,  &  fera  une 
petite  incifion  fur  le  bout  du  fon‘  Doigt  Index 
qu’il  aura  nVfs  dans  l’Anus. 

Cette  incifion  fera  faite  fur  l’endroit  de  la 
Fiftule  ,  en  perçant  rinceftin  fur  l’extrémité  du 
doigt  Index  qu’on  a  introduit  dedans  :  on  pren¬ 
dra  enfuite  un  biftoury  courbe  ,  au  bouc  duquel 
il  y  aura  uu  ftillec  fort  ôc  court  ;  on  introduira 
cet  inftrument  dans  l’incifion  jufqu’à  ce  qu’il 
foit  fur  le  bout  du  doigt  qu’on  a  mis  dans  l’In- 
teftin ,  en  dorte  que  le  Chirurgien  tirant  ce  bi¬ 
ftoury  à  lui  par  le  fecours  de  les  deux  mains ,  il 
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“toupera  d’un  feul  coup  toutes  les  parties  qui  fs 
iroiivcronc  au  dclFous  de  l’ouverture  de  la  Fi- 
ftule. 

Si  l’ouverture  de  la  Fiftule  cft  au  dehors ,  oti 
n’aura  pas  la  peine  d*y  faire  une  inciiion  5  mais 
on  percera  également  l’Inteftin  fur  le  bout  du 
doigt  qu’on  aura  mis  dans  l’Anus  ,  jufqu’à  ce 
qu’il  Toit  vis-à-vis  de  la  Fiftule  j  au  (urplus.  on 
obfervera  les  mêmes  circonftances. 

Si  la  Fiftule  croit  complette  on  ne  feroit  point 
d’incifion  -,  ainfi  on  ne  fe  ferviroit  pas  de  biftau- 
ry  droit  ,  on  ne  fe  ferviroit  que  du  courbe  ^  3c 
dont  la  pointe  forme  un  Stillet  ,  avec  lequel 
on  ouvriroiç  la  Fiftulc  ,  ainû  qu’il  cft  marqué 
cy  deffus. 

Lorfque  l’incifion  fera  faite  ,  on  ouvrira  avec 
des  cifeaux  tous  les  clapiers  qui  fe  trouveront 
au  fond  de  la  Fiftulc  ;  on  coupera  toutes  'les 
brides  qui  s’y  trouveront  aulîi  ,  on,  évitera  les, 
Vailfeaux  fanguins  autant  qu’on  le  pourra  :  Si 
on  en  coupoit  quelques-uns  de  coniiderables  , 
on  en  feroit  la  ligature  où  l’on  fe  ferviroit  de 
l’Eau  ftiptique. 

On  remplira  la  Fiftule  avec  de  la.  charpie 
trempée^  dans  de  forts  digeftifs  ,  pour  attirer 
une  grande  fupuration  -,  on  y  mettra  auffi  des 
plumaceaux  chargez  du  même  rcmede.  Après 
que  l’Ulccre  fera  bien  rempli  avec  de  la  char^ 
pic ,  on  mettra  une  emplâtre  pa.r  defTus ,  une 
double  comprefte  trempée  dans  l’Eau  de  vie  , 
Sc  on  arrêtera  le  tout  avec  un  pareil  bandage 
que  celuy  qui  cft  marqué  dans  l’Operation  de 
la  Taille. 
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Cure  de  I!  faut  panfer  le  Malade  tons  les  jours  avec 
îa  Fiftule  a  digeftifs  capables  d  attirer  une  bonne  fupu- 
ration  ,  &  par  ce  moyen  détruire  toutes  les 
callofite*. 

Si  ces  calIoScez  étoient  trop  fermes  Sc  qu*elles 
ne  voulurent  pas  céder  aux  remedes  fupuratifs, 
on  les  confommeroit  avec  les  Poudres  Câufti- 
ques  ou  la  Pierre  à  caiitere  fondue  ;  on  fera 
enfuitebien  fupurerla  partie  ,  lorfqu’clle  fera 
vermeille  &  que  le  pus  fera  bon  ôc  loliablc  ,  on 
6nira  la  cure  à  l’ordinaire  j  on  n’oubliera  pas 
le  régime  de  vie  Sc  les  remedes  internes. 


Fin  de  la  QuatrUme  Fartle, 


I 
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V-  PARTIE. 


îi  ovy  E  A  V  s  I  s  T  E’  M  E 

fur  la  Génération  du  Fétus  ,  ou  l'on  fait . 
connaître  contre  ^opinion  commune  ^ 
comme  l  Oeuf  Je  rend  fécond  fins  le 
J^entre  de  la  Femme  ,  fans  que  la  ma¬ 
tière  feminale  de  l'Fîomme  entre  dans  la 
F/fatrice  :  avec  plujïeurs  Ohfetvatïons 
curi^ufes  en  confequence  de  ce  neuvean 
tsyficme  :  De  la  nourriture  de  l' Lnfant 
dans  le  Ventre  de  fa  Mere  :  Des  Ac^ 
couche  me  ns  naturels  *,  de  ceux  qui  font 
Contre  nature  ,  ^  des  moyens  qu^on 
peut  mettre  en  ufage  pour  la  fortie  de 
l  Enfant  hors  de  la  Matrice. 

PRES  bien  des  peines  &:  des  foins 
que  quantité  d’habiles  Phificiens 
ont  pris  à  rechercher  la  noaniere  avec 
laquelle  la  nature  travaille  à  la  for- 
!  mation  du  Fétus  ,  on  a  crû  être  parvenu  à  cette 
I  connoiffance.  Tous  les  Modernes  fe  trouvent 
i  aujourd’huy  d’accord  fur  la  Génération  de 
THomme  par  le  moyen  des  Oeufs  ,  de  forte 
'  qu’ils  font  tous  defabufez  de  Icrrcur  des  An- 
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ciens ,  qui  précendoient  que  le  Yéius  Ce  formait 
dans  la  Matrice  de  fa  Mcrc  par  le  mélange  des 
deux  femenccs. 

Cependant  les  Anciens  &  les  Modernes  s'ac¬ 
cordent  enfemble,  fur  ce  qu*ils  difent  les  uns 
êc  les  autres  que  la  liqueur  feminale  de  THom- 
nae  entre  dans  la  Matrice  de  la  Femme  pour 
accomplir  la  Génération  5  c’eft  ce  qui  ne  fc 
trouve  pas  :  Examinons  leurs  raifons  chacune 
en  leur  particulier. 

Le  fentiment  des  Anciens  étoit  donc  que  le 
Fétus  ne  fe  pouvoir  former  dans  la  Matrice  de 
fa  Merc  ,  fans  qu’il  s’y  fit  un  mélange  des  deux 
liqueurs  feminales  de  Tuii  &  de  ra,utrc  fexe. 
Celui*  des  Modernes  fe  trouve  partagé  ,  les  uns 
prétendent  que  la  femence  de  l’Homme  étant 
éjaculée  dans  la  Matrice  ,  monte  par  fès  cornes 
&  va  jufqu’aux  Ovaires ,  afin  d’y,  faire  fermenter 
les  Oeufs  pour  les  rendre  féconds  Ôc  les  faire 
defeendre  dans  la  Matrice. 

Les  autres  veulent  que  la  ^matière  feminale 
de  l’Homme  foit  remplie  de  petits  vers  ^  lef- 
qucls  étant  avec  la  (emence  éjaculée  dans  la 
Matrice  déjà  Femme,  entrent  dans  les  Oeufs 
qui  fc  trouvent  dans  cette  cavité, pour  y  produire 
des  Enfants. 

Quoique  ces  fentimens  ayent  chacun  leurs 
Partifants ,  mon  intention  ell  de  faire  connot- 
ire  le  contraire  de  ces  differents  Syftémcs  ,  ôc 
d’en  établir  un  fondé  fur  la  raifon  Sc  fur  les 
preuves  les,  plus  évidentes  qu’on  puiffe  donner 
pour  prouver  un  fait  de  cette  importance  , 
dans  lequel  je  prétends  faire,  remarquer  que.  la 
femence  de  l’Homme  n’entre  point  dans  la  Ma- 
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tlice  de  la  Fcmmè  pour  la  génération  du  Fétus  : 
Mais  avant  que  de  m’expliquer  fur  le  fait  ch 
qüeftion  ,  il  ne  fera  pas  hors  de  propos  dè  rap¬ 
porter  icy  une  Oblcrvàtion  qui  appuyera  nioh 
Syflcme. 

Dans  le  mois  de  Juin  de  Tannée  170^  jUne 
de  'mes  Parentes  ^  agee  d’environ  vingt- huit  à 
trente  ans ,  mariée  depuis  quâtre  'ans  ik  deini  , 
grolîé  de  Ton  premier  Enfant  ,  fc  croyant  à  là 
fin  de  fon  dernier  terme  ,  me  pria  de  lui  dire  à 
peu-prés  le  tems  qu’elle  pourroit  accoucher  : 

‘  Je  la  touchai  fuivanc  la  manière  ordinaire  ,  & 
je  fus  furpiis  la  trouvaht  grolTe  d’environ  huit 
mois,  de  trouver  qu’elle  n’avoit  point  d’Orificb 
'  interne  à  fa  Matrice  ^  feus  beau  tourner  mon 
:  doigt  Index  autour  dii  Col-court ,  je  ne  trouvai 
I  qu’une  partie  très  exadement  ronde  ,  bien  polie 
!  éc  fans  orifice  interne. 

Au  bout  d’un  mois  cette  Dame  accoucha 
!  d’une  Fille ,  Sc  Ta'ccouchement  fut  précédé  d’une 
‘  perte  de  fang  très  violente. 

Je  croy  que  cette  hémorragie  ne  pouvoir 
j  prévenir  que  du  déchirement  de  l’extrémité  du 
I  Col- court ,  pour  y  former  une  orifice  interne. 
Cette  Obfervacion  m’a  fait  connoître  qu^il 

I  n’étoic  pas  neceiïaire  que  la  femence  de  THom- 
i|  me  entrât  dans  la  Matrice^de  la  Femme  pour  y 
il  faire  defeendre  les  Oeufs  ny  pour  les  y  rendre 

II  féconds.  En  cecy  ma  penfée  efi,biî?n  differente 
il  de  celles  de  tous  les  Auteurs  tant  anciens  que 
I!  modernes  ,  puifque  les  uns  3c  les  autres  font 
)\  d’un  fentiment  contraire  au  mien-  Les  uns  font 
r  refter  la  liqueur  feminale  de  THomme  dans  la 
[!  Matrice  ,  êc  les  autres  la  font  monter  par  les 
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Trompes  jufqu’aux  Ovaires  ï  Si  la  fcmencedc 
THomme  cenoit  cette  deniiere  route  ,  elle  cou- 
reroit  rifqüe  après  être  parvenue  au  bout  des 
cornes  de  la  Matrice  de  s’épancher  dans  TAbdo- 
mcn.  Voîcy  deux  preuves  contre  leur  fentimenti 
1*.  Toutes  les  Femmes  reirentent  fortir  la 
queur  feminale  de  l’Homme  aulîi  tôt  ou  peu  de 
tems  après  que  la  copulation  efh  finie  ,  cecy  efi: 
un  fait  conftant ,  &  dont  les  yeux  peuvent  en 
convaincre  ceux  qui  en  voudroient.douter, , 

1**,  Quant  à  la  Matrice ,  elle  ne  s’ouvre  point 
dans  la  copulation  j  on  peut  pour  s’en  affurcr 
iptroJuire’le  doigt  Index  dans  le  Vagina  ,  fi. tôt 
que  la  fernence  y  aura  été  injedéc  ,  on  trouvera 
apurement  TOufice  interne  rres  -  exaétemenc 
fermé  &  fans  apparence  d’avoir  été  ouvert. 

Plufieurs  Auteurs  modernes  difent  que  l’Oeuf 
ne  s’attache  pas  dans  la  Matrice  fi- tôt  qu’il  y 
cft  defeendu  ,  de  qu’il  y  refie  meme  quelques 
jours  fans  s’y  attacher,:  Si  donc  la  Verge  de 
l’Homme  &  la  femence  qui  en  fort  entraient 
dans  la  Matrice  ,  il  s’enfuivroit  que  la  copula¬ 
tion  réitérée  fouvent,  occafionneroit  la  fortie 
de  ce  petit  O.uf  qui  n  a  aucunes  adhérences 
dans  cette  cavité. 

Suppofons  pour  un  moment  que  ce  petit 
Oeuf  foit  un  peu  adhèrent  à  la  Matrice  ;  fi  la 
Verge  de  l’Ho  nme  y  entroit ,  n’efl  il  pas  vray 
quelle  l’en  détacheroit  par  les  mouvem'ens  réi¬ 
térez  qui  fe  font  au  moment  de  la  copulation. 

Quand  la  copulation  efl  finie  ,  &  que  l’Hom¬ 
me  retire  fa  Verge  hors  du  Conduit  de  la  Pu¬ 
deur  ,  elle  fe  trouve  toujours  remplie  de- liqueur 
.  feminale  ^  qui  forme  un  cfpece  de  glu  ,  dont  le 

glan 
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Gland  fc  trouve  environné  ,  &  fur  lequel  s*atta- 
chcroit  le  petit  Oeuf  nouveilcmenc  defeeniu  de 
rOvaire  ,  ou  nouvellcnaenc  détaché  de  la  Ma¬ 
trice  par  les  mouvemens  réitérez  que  la  Verge 
y  cauferoie ,  fi  elle  y  entroit  pour  y  porter  la  fe- 
mence  :  Si  cet  Oeuf  ne  fe  colloic  point  à  la 
Verge  par  le  moyen  de  cette  liqueur  gluante  qui 
environne  le  Gland  ,  il  ne  manqueroit  pas  de 
fortir  hors  de  la  Matrice  ,  avec  l’écoulement  de 
la  matière  feminale  de  l’Homme  ,  qui  ne  man¬ 
que  jamais  d’arriver  fi-tôt,  ou  peu  après  que  1^ 
copulation  ell  finie. 

Mr  Tauvry  dit  dans  Tes  Ouvrages,  que  la  plu¬ 
part  des  Femelles  des  Animaux  rejettent  la  fe- 
mencc  qu’elles  ont  reçûc  du  Mâle  ,  &c  que  cela 
tic  les  empêche  pas  de  concevoir  -,  qu’il  s’eft  vû 
pluficurs  Femmes  qui  ont  conçû  ,  lans  qu’il  y 
ait  eu  d’intromilïion  de  la  Verge  de  l’Homme 
dans  le  Vagina  ,  puifqu’elles  écoienc  imperfo- 
lées  5  n’ayant  feulement  qu’un  très- petit  trou 
pour  l’écoulement  de  l’urine  (5c  des  ordinaires. 

Mr  Verduc  ,  dans  Ton  Livre  de  l’ufage  des 
Parties ,  dit  qu’il  n’efi:  pas  necefiiaire  de  toute  la 
Fcmence  que  l’Homme  donne  pour  rendre  les 
Oeufs  féconds  ,  puifquc  fouvent^  elle  n’entre 
pas  dans  la  Matrice ,  (Sc  qu’jl  s’eft  vû  plufieurs 
Femmes  devenues  grolFes  ,  pour  avoii'  feulement 
eu  les  Parcies  externes  arrofées  de  la  femence 
de  l’Homme. 

Les  Obfervations  de  ces  Auteurs  conviennent 
I  aftez  bien  à  celle  que  j’ay  rapportée  cy-dellus  , 
1  de  cette  Dame  à  laquelle  je  ne  trouvai  point 
:  d’orifice  interne.  J’avoue  que  je  fus  furpris  de 
'  voir  une  pareille  çompofiiion  de  Matrice  daa^ 

Ddd 
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une  Femme  grolfe  ;  cela  m*a  donné  lieu  de  faîr^ 
plufieurs  fois  des  reflexions  fur  ce  fujet ,  &  com¬ 
me  les  maladies  qui  arrivent  à  ces  fortes  de  par¬ 
ties  me  tombent  fpuvent  en  pratique ,  j*ay  re¬ 
marqué  à  plufieurs  Femmes  &  Filles  Forifice  in¬ 
terne  de  leur  Matrice  placé  ,  de  forte  qu*il  croit 
letourné  vers  îe  Pubis ,  à  d  autres  vers  le  Coc- 
eix  ,  à  d’autres  -aux  cotez  du  Col  court ,  &  en¬ 
fin  à  d’autres  où  je  n’en  ay  point  trouvé. 

Toutes  ces  differentes  pofitions  d’Orifice  in¬ 
terne  &  ces  Obfervations ,  ne  font  que  trop  con- 
jioîcre  l’impqflibilité  qu’il  y  a  de  croire  avec 
raifon,  que  la  Vergé  de  l’Homme  entre  dans  la 
Matrice  de  la  Femme  ,  pour  y  éjaculer  la  fc- 
mence.  Les  Poiiïbns  &  plufieurs  Volatiles  n’ont 
pas  de  Verge  pour  porte^  leur  fcmencc  dans  la 
Matrice  de  leurs  Femelles  ,  Bc  cependant  cés 
Animaux  ne  lailîeni  pas  d’en  produire  d’autres. 

Je  confidere  les  Parties  de  la  Génération  de 
l’Homme  &  dé  la  Femme  dans  deux  états  diffe¬ 
rents.  Le  premier  état  dans  lequel  je  les  confi- 
fidere  ,  c’eft  lorfqu’elles  font  molles  ,  d’autant 
que  dans  ce  momcht  la  nature  ne  porte  pas 
l’Homme  &  la  Fenume  à  perpétuer  leur  efpece. 

En  fécond  lieu  je  confidere  ces  Parties  eii 
état  de  fatisfairc  aux  juftes  defirs  qu’infpire  la 
nature  ,  quand  elle  porte  l’Homme  à  engendrer 
fon  femblable  :  Dans  ce  tems  toutes  les 
Parties  de  la  Génération  joüilLnt  du  rnêmc  plai- 
iîr  quVn  fe  reprefente  ,  de  maniéré  qu’elles  fe 
gonflent  &  fe  roidilfent  par  le  concours  des  Ef- 
prits  animaux  qui  s’y  portent  avec  rapidité, 
pour  les  gonfler  &  les  roidir  dans  toute  leur 
étendue'. 
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Dans  ce  même  moment  toutes  les  Parties  de 
îa  Génération  qui  appartiennent  à  la  Femme 
reïT-ntent  le  même  plaifîr  ;  elles  changent  aulS 
de  figure  ,  tanc^à  Fex^tericur  qri’à  Tintcrieur ,  de 
par  la  même  caufe  les  grandes  Leyres  lonr 
tendues ,  le  Clitoris  Te  roidit  ,  la  Matrice  ôc  fes 
cornes  fe  gonflent  confiderablement  ^  &  par- 
eonfequent  elles  occupent  plus  de  place  qu’elles 
ne  font  dans  Fétat  de  repos^ ,  de  maniéré  que 
dans  la  copulation  les  Cornes  fe  bandent  &  fe 
ployent  en  forme  d’arc  par  leur  partie  fape- 
rieurc ,  en  forte  qu’elles  changent  de  figure  & 

,  font  pour  lors  plus  élevées  par  le  volume  pre- 
fent  de  la  Matrice  ,  qui  les  oblige  à  fe  recour¬ 
ber  vers  les  Ovaires  ,  afin  de  s’y  unir  par  leurs 
franges ,  dont  les  dentelures  font  autant  de  pe¬ 
tits  Mufclcs  qui  fe  contraélent  &  fe  recourber^c 
fur  leur  point  d’attache  fixe  ,  en  appliquant  leur 
extrémité  fur  de  autour  de  ces  Ovaires  ,  pour 
les  entourer  6>c  les  comprimer  de  toutes  parts,, 
comme  feroit  des  doigts  qui  les  prelTcroient  ^ 
afin  d’en  exprimer  les  Oeufs  les  plus  murs  Ôc 
les  plus  prêts  à  defeendre  par  le  moyen  de  ces 
trompes,  qui. les  conduifent,  dans  la  Matrice, 
pour  y  être  rendus  féconds  au^  moment  que 
l’Homme  éjacule  fa  femence  fur  l’orifice  in^ 
terne  de  la  Matiice  ôc  fur  toute  Fétendué  dii 
Col  court. 

C’eft  dans  le  moment  de  l’éjaculation  qu^ 
J’Hpmme  relient  du  plaifir-,  mais  celui  que  ref- 
i  font  la  Femme  dure  autant  que  la  copulation  qui 
I  excite  par  un  doux  chatouillement  les  Ov.nires 
;  (qui  fe  trouvent  alors  fuccez  par  les  trompes  ) 
I  à  lancer  leurs  Oeufs  dans  ces  canaux  ,  afin 

Dddi; 
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qu’à  la  faveur  de  leur  mouvement  peri^âltiquej 
ils  fe  trouvent  portez  dans  la  Matrice  avec  au¬ 
tant  de  vitefl-e ,  que  s’ils  fortoieat  des  Ovaires 
par  une  efpece  d’éjaculation  ,  &  afin  qu  ils  fe 
trouvent  defeendus  dans  cette  cavité ,  au  mo¬ 
ment  que  l’Homme  éjacule  fa  femence  fur  l’o¬ 
rifice  interne  Ôc  fur  toute  l’étendue  du  Col-court. 

C’eft  ainfi  que  la  nature  agit  dans  la  forma¬ 
tion  du  Fétus  ;  car  les  Oeufs  ne  peuvent  être 
rendus  féconds  qu’il  ne  foient  defeendus  dans, 
la  Matrice  ,  avant  que  la  femence  de  l’Homme 
ait  été  injeétée  fur  les  parties  externes  &  infe¬ 
rieures  de  cette  même  Matrice  ^  au  travers  du 
tiflb  fpongiéux,  de  laquelle  les  efprits  de  la  li¬ 
queur  feminale  de  l’Homme  communiquent  leur 
vertu  aux  Oeufs  nouvellement  détachez  de 
l’Ovaire. 

%j*ay  long  tems  confulté  les  Livres  des  Au¬ 
teurs  tant  anciens  que  modernes  ,  fans  que  j’aye 
jamais  pu  trouver  Un  fondement  folide  de  leur 
explication  fur  ce  fait  :  Les  premiers  donnent 
pour  raifons  une  faculté  formatrice  ,  &  à  ce 
mot  de  faculté  dans  leur  tems  ,  il  s’en  falloit  te¬ 
nir  là  ,  d’autant  que  c’étoit  une  définition  qui 
expliquoic  pour  eux  ce  qu’ils  ne  pouvoient  com¬ 
prendre. 

Les  derniers  ont  alTurément  trouvé  par  leurs 
recherches  la  matière  avec  laquelle  le  Fétus  fe" 
forme ,  ce  qu’on  appelle  proprement  Oeuf  5  mais 
contre  l’experience  ils  font  fervir  la  Matrice  d^ 
la  Femme  pour  recevoir  la  Verge  3c  la  fe¬ 
mence  de  l’Homme. 

Si  on  ne  voyoic  pas  écouler  la  mâticre  femi- 
tiale^'de  l’Homme  après  l’éjaculation  qui  s’en 
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fait  dans  la  copulation ,  on  auroit  raifon  de  fc 
pcrfuader  qu’elle  pourroic  refter  dans  la  Matri¬ 
ce  ,  ou  qu’elle  pourroit  palier  par  les  trompes  , 
pour  monter  aux  Ovaires  ,  afin  d*y  communi¬ 
quer  fa  vertu  aux  Oeufs  les  plus  prêts  à  defccii* 
dre  dans  cette  Matrice.  ; 

Suppofons  pour  un  moment  que  la  liqueur 
fcminale  de  l’Homme  entre  dans  la  Matrice  dê 
la  Femme  ,  que  deviendra-t’elle  après  qu’elle  y 
aura  été  inje(â:ée  :  1:1  n’y  a  point  d’Auteurs  ,  du 
moins  de  ma  connoilTance  ,  qui  en  ayent  donné 
quelques  idées  \  ils  conviennent  bien  tous  que 
pour  la  Génération  du  Fétus  ,  la  femence  de 
l’Homme  eft  reçue  dans  la  Matrice  de  la  Fem- 
me  ^  &  quVIle  y  eft  retende  tres  exadement  ; 
les  uns  la  font  refter  dans  la  Matrice  ,  &  les 
autres  la  font  monter  par  les  cornes  jufqu’aux 
Ovaires, 

Si  la  matière  feminale  de  THomme  entroit 
dans  la  Matrice  de  la  Femme  ,  il  eft  certain  qu’il' 
faudroit  qu’elle  eut  une  iftuc  pour  en  reftdrtir. 

Rien  n’eft  plus  conftant  que  la  liqueur  femi¬ 
nale  de-  l’Homme  éjaculée  5c  reftée  quelque 
tems  dans  un  lieu  tel  qu’il  foit ,  comme  dans  la 
Matrice, fes  Trompes  ou  autres,  eft  bien  plus 
capable  par  fon  (ejour  de  fe  corrompre  Sc  de  gâ¬ 
ter  les  parties  qu’elle  toucheroit  ,  que  d’y  pro¬ 
duire  par  elle- même  d’aufîl  bons  cftéts  qu’on  fc 
l’imagine.  '  ' 

On  fçaic  parfaitement  bien  que  la  femence 
ne  fe  corrompt  pas  feulement  hors  de  fes  refer- 
voirs  ,  mais  que  dedans  elle  s’y  corrompt  dans 
l’un  &  l’autre  fexe  lorfqu’elle  y  refte  trop  long- 
tems, qu’elle  y  fermente  &  s’y  aigrit  plus  ou  moins. 
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^  où  dépend  la  plus  grande  partie  des  maux 
relTêncenc  la  plupart  de  ceux  qui  vivent  datis  la 
continence.  .  . 

'  Je  fuis  perfuadç  que  la  Matrice  ne  s^ouvre 
point  pour  recevoir  ny  la  Verge  de  rHomme 
ny  la  feniencc  qui  en  fort  \  elle  ne  s’puvre  que 
pour  raccouchement  ,  pour  donner  liTue  aux 
vidanges  qui  Tuivent  ,  Ôc  pour  permettre  la  for- 
lie  des^  Oeufs  que  les  Femmes  rendent  fans  le 
fecours  de  THomme  ,  vû  que  ces  Oeufs  fc  trou¬ 
vent  inféconds.  • 

.  Un-  Auteur  moderne  s’explique  de  la  forte 
fur  cette  matière  î  „  Les  Femmes  &  les  Filles 
3,  rendent  des  Oeufs  aulTi.  bien  que  des  Poules 
3,  fans  le  fecours  du  Maie  -,  mais  ces  Oeufs  lonc 

inféconds  leS'uns  &  les  autres,  &  ceux  que 
3,  les  Femmes  rendent  s’écoulent  avec  leurs  or- 
,3  dinaires. 

Pour  peu  qu’on  connoilTe  la  ftruébure  &  l’iï- 
fage  de  ces.  parties  ,  on  verra  que  le  fang  qui 
fort  tous  les  mois  pour  la  purgation  des  Fem^ 
mes ,  ne  vient  point  de  la  Matike  qu’il  fort 
des  Vaifleaux  qui  s’ouvrent  autour  de  la  partie 
fuperieure  du  Vagina  :  C’efl:  ce  que  j’ay  remar¬ 
qué  aux  ouvertures  des  Corps  de  Femmes,  mor¬ 
tes  dans  le  cems  de  leurs  ordinaires ,  aufqüelles 
j’ay  trouvé  le  dedans  de  leur  Matrice  fec  ^  fort 
net  &  bien  poli ,  fans  aucune  apparence  qu’il 
y  eut  coulé  du  fang.  Tout  le  Vagina  étoit  îan-  ' 
glant  ,  il  y  avoit  dans  fa  partie  fuperieure  des,.' 
inégalitez  qui  n’etoient  autre  chofe  que  le$  ex-' 
irémicez  des  VaiiTeaux  ouyercs  ,  par  Icfquelles 
ce  fang  s’écouloit.  -  ^ 

Si  on  a  vu  fortir  des  Oçufs  . dans  le  icms^d^s 
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Ordinaires ,  on  ne  doit  pas  croire  qu’ils  forcent 
par  la  voix  du  fang  qui  s’écoule  ,  mais  qu’ils 
peuvent  fortir  &  fortent  effcdivement  du  de¬ 
dans  de  la  Matrice,  dans  le’ tems  même  de  cet 
écoulement  .(ans  tout^fois  s’imaginer  que  ces 
Oeufs  inféconds  ne  puilîènc  forcir  que  dans  ce 
moment  ÿ  rOblervation  (uivante  convient  icy. 

Au  mois  de  Septembre  1705  ,  la  Femme 
d'un  Ouvrier  en  Tabatière  de  la  Rue  des  Feüil- 
lants  de  cette  Ville  de  Roüen  ,  âgée  d’environ 
trente  à  trente,  deux  ans  ,  malade  au  lit  d’une 
Playe  tranfverfale  à  la  partie  moyenne  du  Va. 
gina  pénétrante  dans  le  Conduit  de  la  Vcfïîe  , 
qui  lui  fut  faite  par  une  Sage  femme  peu  adroite 
dans  un  Accouchement  environ  (ix  feraàines 
avant  v  tb’envoya  quérir  &  me  dit  que  depuis 
fa  Couche  elle  ne  pouvoir  plus  retenir  Ton  urine 
par  le  mal  qui  lui  écoit  furvenu  aux  Parties  :  Je 
la  vificai  &  trouvai  toute  (a  Vulve  tuméfiée 
d’une  grolTeur  extraordinaire,  une  inflammation 
terrible  &  une  puanteur  infupportable. 

Par  l’introdùélion  de  mon , doigt  Index  dans 
fon  Vagina  je  reconnus  la  Playe  en  queftion.  Je 
m’appliquai  d’abord  à  ôter  les  accidents  qui  me 
pâroiiToient  au  dehors  ,  &  je  jugeai, à  propos 
pour  guérir  cette  Playe  de  faire  faire  ,ùne  canule 
d’argent  de  la  longueur  de  l’üretre  pour  l’y  in¬ 
troduire  afin  que  l’urine  prenant  cours  par 
tettè  canuUe  ,  élle  ne  palfâc  plus  par  la  Playe 
&  n’alcerâc  pas  mes  remedes. 

Comme  j’étois  contraint  de  me  fervir  de  li¬ 
queurs  fpiritueufes  pour  la  giierifon  de  cette 
Playe  ,  je  lui  en  feringuois  &  lui  en  faifoiSiferin- 
gucr  fouvenc.  Un  tems  s’étant  écoulé  la  Malade 


Obfcrvatioti 
d’une  Fem^ 
me  qui  fans 
Paproche  de 
fon  Mari  re- 
jettoic  fou- 
vent  par  le 
Vagina  plu- 
fieurs  petits 
Oeufs  ,  au 
travers  des 
Membranes 
defquels  on 
dilHnguoic 
parfaite¬ 
ment  bien 
ies  veftiges 
d’un  petit 
Embrion. 
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reprit  fôn  enbonpoinc  ,  en  forte  que  dans  la  fin 
de  la  guerifon  de  fa  Playe  quand  on  fe  fervoie 
de  ces  iiîjeâ:ions  ,  elle  rcflentoit  un  chatoüille* 
ment  très  vif  dans  toutes  fes  Parties  ,  accompa¬ 
gné  d  un  feu  qui  lui  montoit  au  Vifage  ,  &  d’un 
plaifir  pareil  à  celui  que  fon  Mary  luy  avoit 
procuré  avant  fon  Accouchement  dans  la  copu¬ 
lation. 

Cette  feene  fe  terminoit  par  la  chute  de  quel¬ 
ques  Oeufs  de  differente  grofleur ,  qui  fortoienc 
de  la  Matrice  avec  un  efpece  de  petit  bruit  ^  n 
peu  prés  comme  font  des  poix  qui  fortent  d’une 
farbacanne  -,  ceux  qui  fortoient  les  premiers  é- 
toicntioûjours  les  plus  gros. 

Ma  curiofité  me  porta  d’en  recevoir  un  fur 
le  bord  d’une  aülette  ^  il  étoit  de  la  grolTeur 
d’un  gros  poix  ,  la  pellicule  qui  l’environnoit 
étoit  affez  tranfparcnte  ,  pour  y  diftinguer.au 
travers  les  veftiges  d’un  petit  Embrion. 

La  chofe  me  pacoiftant  des  plus  curieufes ,  je 
recommandai  de  ny  point  toucher  :  J’en  don¬ 
nai  avis  à  Mr  de  Houppevillc  Médecin  de  la 
Malade ,  tres-habile  dans  fa  Profelîion  ,  prudent 
dans  ce  qu’il  ordonne  ,  &  très- capable  de  bien 
développer  ce  qu’il  y  a  de  plus  obfcur  dans  le 
fait  de  la  Medecine  :  La  grolfeur  de  ces  Oeufs 
lui  parut  rare  ,  auffi-bien  qu’à  moy  -,  quoiqu’il 
ait  été  des  premiers  à  démontrer  la  Génération 
de  l’Homme  par  le  moyen  des  Oeufs  ,  puifqu’il 
y  a  plus  de  trente  ans  qu’il  a  écrit  fur  cette  ma¬ 
tière. 

Cette  Obfcrvation  nous  pourroit  faire  conje- 
éiurcr  que  les  Oeufs  fe  gonflent  d’abord  qu’ils 
font  defeendus  dans  la  Matrice ,  ôc  qu’à  l’exemple  | 

des  I 
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ées  Parties  de  la  Génération  ,  ils  joüifr^nt  du 
même  plaifir  qu’on  fe  reprefente  quand  la  na¬ 
ture  nous  infpire  à  perpétuer  nôtre  efpcce  j  car 
ils  n  ont  pas  coûtume  d’être  trouvez  iî  gros  dans 
les  Cadavres  des  Femmes.  Il  eft:  vray  que  dans 
ce  tems  toutes  les  Parties  d’un  Corps  n’ont  au¬ 
cun  fecours  des  Efprits  animaux  ;  ce  qui  nous 
empêche  d’y  trouver  ce  que  nous  y  pourrions 
voir  dans  l’état  vivant ,  &  au  moment  c^u’cllcs 
font  dans  le  plaifir  de  la  copulation. 

Ces  Oeufs  ne  defeendent  pas  toujours  dans 
la  Matrice  pour  y  être  rendus  féconds  ;  nous  en 
voyons  plnficurs  Obfervations  dans  les  Ouvra¬ 
ges  des  Modernes  :  L’Obfervation  fuivante  eft 
de  cette  nature  &  mérité  d’être  rapportée  icy. 

Dans  le  mois  d’Aouft  de  l’année  1706  ^  une  Obrervatloa 
jeune  Demoifelle  de  vingt  à  vingt-&:-un  an  ^  d’une  De- 
avant  une  Tumeurà  l’Aine  droite, grofTe  comme  ,  a 

un  OEur  de  Poule  ,  qui  avoit  commence  a  pa-  trouva  un 
roître  depuis  environ  un  mois  ,  vint  chez  moy  périt  Fétus 
me  confulter  fur  ce  fujec  ;  l’ayant  vifîtée,  je  pris  dansuncTu- 
d’âbord  cette  Tumeur  pour  un  Bubon  Venerien,  n^eurqui  lm 
d’autant  que  cette  Demoifelle  n’étoic  pas  fort  ^ 

indifferente  aux  careffes  d’un  Jeune*  homme  qui 
me  l’amena  chez  moy  ,  &  que  j’avois  même 
traité  depuis  peu  d’une  petite  galanterie  ,  donc 
cependant  il  éteit  pour  lors  parfaitement  bien 
guéri. 

O  if* 

La  Tumeur  notant  point  accompagnée  de 
douleur  ny  d’aucuns  autres  accidents  ,  je  n’y 
appliquai  rien  deffus  ,  &  je  dis  à  la  Malade 
qu’elle  ne  fc  mit  pas  en  peine  de  la  fuite. 

Peu  à  peu  cette  Tumeur  augmentoic ,  fans 
que  cette  Demoifelle  rclîçmit  aucunes  douleurs 

E  c  ^ 
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capables  de  me  faire  connakte  qu*il  y  eut  de^hs 
matière  \  la  touchant  je  fehtois  des 'inégalkez  'ÔC 
un  battement  d’Ârtere  aff-Z  Gonfiderable.  Je  ne 
rçavois  que  croire  fur  la  nature  de  cette  Tu¬ 
meur  ,  les  inégalitez  m*auroient  volontiers^  fait 
conjc'dturer  qiie  ç’eut  été  une  Epiplocelle  ,  fî  les 
:batccm  ms  d’ Altères  que  |*y  remarquois  alors  ne 
m’cuirent  fait  craindre  quelque  Ancviifme  in¬ 
terne  ,  caufé  par  la  dilatation  des  Artères  de 
TEpiploon  ,  &  de  celles  qui  arrbfent  les  ApOs. 
mévrofes  des  Mufcles  de  l’Abdomen. 

Certe  Demoifellc  voyant  que  fa  Tumeur 
grolEifoit  de  plus  en  plus ,  &  que  depuis  deux 
mois  &  demi  elle  étoit  devenue  de  la  grofleur 
d’un  pain  d’une  livre  ,  elle  me  pria  de  la  guérir 
de  quelque  maniéré  que  ce  Tut  :  Je  n’^y  voulois 
-point  toucher  fans  favis  &  la  preience  de  quel¬ 
ques  Perfonnes  ;  je  craignois  de  paffer  pour  un 
téméraire^  fi  je  ne  réüffifio  s  pas  dans  mon  err- 
treprife  ,  d’autant  que  la  Malade  étoit  dé  bonne 
famille  &  qu’elle  lenoit  un  allez  beau  rang 
parmy  la  Noblefie  ;  d’aideurs  fon  commerce 
amoureux  avec  fon  amy  n’étoit  pas  corrnu. 

Je  rcprelentâi  donc  à  cette  Demoifelle  tous 
les  dangers  où  elle  S'Cxpofoit  :  .toutes  mes  rai- 
fons  furent  inutiles  ,  elle  me  prefla  fort  de 
faire  mon  pofiîble  pour  la  foulagcr  ,  &  ainfi 
je  me  déterminai  a  lui  faire  l’operation  du  Bu¬ 
bon  ocelle. 

Je  commençai  par  aprêter  mon  appareil  ainfi 
qu’on  a  coutume  5  j’inci* ai  les  Tégumensen  la 
maniéré  ordinaire  :  Après  les  avoir  incifez  j’a¬ 
perçus  un  Tac  de  couleui  brune  ,  que  je  pris  d’a¬ 
bord  pour  la  poche  qui  fe  fait  par  i’alongemcnt 
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dü  Péritoine  dans  la  chute  des  Parties  Intefti- 
ttales ,  ce  l’étoit  aufli. 

Lorfque  jeus  mis  cette  poche  à  découvert-, 
fy  aperçus'Un  battement  tres-tiianifeftc  ,  cela 
fît/  redoubler  ma  crainte  i  mais  comme  ce 
battement  n’étoit  que  d’efpace  en  efpace  ,  je  fis 
Une  incifioii  entre  deux  ,  par  laquelle  il  iortit 
la  valeur  d’un  demi-feptier  (  mefurc  de  Paris  )* 
d  une  eau  alFez  claire. 

La  Tumeur  ayant,  diminue  >  de  grofTeur  par' 
Pécoulemerit^de  Ces>  eaux’  ,  j’introduifls  dans; 
l’ouverture  une  •  fonde  .creufe  ,  fur  laquelle  je 
coulai  descifeaux  pour  couper  cette  poche  que’ 
je  trouvai  double. 

La  Poche  étant  *  incifée  ,  je  trouvai  umpetir 
Fétus  long  d’un  demi  pied  5c  gros  à  proportion 
de  fa  longueur  :  .J’ondoyai  promptement  cette; 
petite  Créature  ,  qui  étoit  un  Garçon  .^core 
Vivant ,  je  fis  la  ligatiire  du  Gordon  UmbilkaP 
&  le  coupai  ainfi  qu’on  a  coutume  de  faire. 

Le  fac  de  couleur  brune  que  j'avois  vu  d’a¬ 
bord  étoit  une  produélion  ou  un  alongement  dm 
Péritoine  ,  qui' contenoic  les  envelopcs  du  FétuS-l 
delquelles  Ces  eaux  éroient  forties. 

Selon  toutes  les  apparences  ce  petit  Garçon' 
avoir  environ  deux  mois  5c  demi  ou  trois  mois*' 
au  plus,  vû  que  fa  mere  ne  s’étoïc  aperçûe  de 
la  Tumeur  que  depuis  ce  tems  ,  5c  que  fes  ordi# 
naires  avoiertt  au/Ti  celle  de  couler. 

Les  inéç^alitez  <5c  les  battemens  d’Art'eres  que' 
j’avois  vus  ^  la  Tumeur  provenoient  fans  dou¬ 
te  du  Cordon  Umbilical  ,  je  lep'is  afin  de  le 
fnivre  5c  voir  les  adhérences  du  Placenta  •,  mais 

ikant  tant  foit  peu  à  moy- je  le.  détachai"^ 

E  e  c  ij 


Objef^ion 
fur  cet  ce  Ob* 

fcrvacion. 
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fans  faire  aucune  violence  :  Ce  Placenta  croie 
attaché  à  la  circonférence  de  l’anneau  du  Mufcle 
oblique  externe  Ôc  aux  parties  voifines. 

Comme  1  anneau  de  ce  Mufcle  me  paroilfoit' 
donner  occafion  à  quelque  Hernie  ,  je  le  feari- 
fiai  tout  autour  ,  [’y  appliquai  dedans  une  tente 
chapronnée  ,  de  par-deiTus  je  mis  le  refte  de 
mon  appareil. 

J’aurois  foohaité  qu’on  m’eut  permis  d’ape- 
1er  quelques  Perfonnes ,  pour  être  témoins  d’unC' 
chofe  fi  extraordinaire  ,  j’eus  beau  faire  ,  on  ne 
le  voulut  pas  y  parce  qu’on  aprehendoic  que 
cette  operation  ne  fit  trop  de  bruit  dans  la  Ville, 

Il  y  a  apparence  que  cet  Oeuf  avoit  forti  par 
la  diftance  qui  fe  trouve  entre  les  dentelures  de 
la  Trompe  ,  lorfque  rOvaire  en  écoit  embraffé 
de  qu’aprés  être  tombé  dans  l’Abdomen  fur  les 
ligam<^s  ronds  de  la  Matrice  qui  viennent  paf- 
fer  parles  anneaux  des  Mufcles  du  bas  Ventre 
(où  fans  doute  cet  Oeuf  avoit  été  rendu  fécond  ) 
il  s’étoic  logé  dans  l’anneau  du  Muicle  tranf- 
verfe,  à  la  faveur  du  relâchement  du  Péritoine 
Ôe  par  le  mouvement  des  Vifcéres  ,  en  forte 
qu’aprés  avoir  palfc  par  les  anneaux  des  deux 
Obliques ,  il  s’étoit  arrêté  dans  cette  partie ,  où 
il  avoir  pris  fon  accroilîement. 

On  me  fera  peut  être, une  objeéïion  fur  cette 
Obfervation  ;  fçavoir  ,  comme  cet  Oeuf  a  pù 
être  rendu  fécond  ,  puifqu’il  n’étoit  point  dans 
la  Matrice  au  moment  que  la  liqueur  feminale 
de  l'Homme  a  été  éjaculée  fur  le  Col- court  ^ 
d’autant  que  j’ay  dit  cy  deffus  que  l’Oeuf  for- 
tant  de  l’Ovaire  ,  defeend  par  les  cornes  dans  la 
Matrice  ,  pour  y  être  rendu  fccoi^d  au  moment 
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que  l'Homme  éjacule  fa  femeiicc  fur  TOrificc 
interne  &  fur  rétenduë  du  Concoure. 

Pour  répondre  à  cetre  obieél:ion  ,  je  dis  que 
toutes  les  Parties  de  la  Génération  ,qui  appar¬ 
tiennent  à  la  Femme  concourant  au  même  of¬ 
fice  de  la  copulation  ,  jouilfcnt  du  même  plaifir 
qu'on  fe  reprefente  ,  &  font  enlêmble  la  même 
fonébion  qui  eft  de  fatisfaire  à  perpétuer  nôtre 
cfpece  ,  ôi  que  la  matière  feminale  de  THom- 
me  ne  peut  être  éjaculée  fur  le  Col-  court  de  la 
Matrice  ,  fans  imprimer  à  toutes  les  Parties  qui 
lui  aident  à  la  Génération  ,  les  Efprits  animaux 
dont  elles  ont  befoin  ,  pour  enfuite  les  commu¬ 
niquer  aux  Oeufs  qui  peuvent  toucher  tant  au 
dedans  qu'au  dehors  de  cette  cavité. 

Si  l'ufage  de  ces  Parties  eft  de  fervir  de  do¬ 
micile  aux  Oeufs ,  Sc  de  leur  communiquer  la 
vivification  ou  la  fécondité  qu'elles  ontT^eçûc 
par  rEfprit  animal  éjaculé  avec  la  liqueur  femi* 
nale  de  l'Homme  fur  le  Col- court  de  la  Matrice, 
il  importe  p«u  à  ces  Oeufs  de  defeendre  dans 
cette  cavité  pour  y  être  rendus  féconds  ,  ou 
d'acquérir  la  même  perfeéiion  en  touchant  à  la 
moindre  partie  de  cette  organe.  Ainfi  les  liga» 
mens  ronds  de  la  Matrice  étant  une  même  cor^- 
tinuité  de  fa  fubftance  ,  dont  le  tilTu  a  été  éga¬ 
lement  pénétré  par  les  Efprits  animaux  conte¬ 
nus  dans  la  matière  feminale  de  l’Homme  in- 
jeôbéc  fur  le  Col  court ,  ont  fans  doute  imprimé 
la  fécondité  à  cet  Oeuf  tombé  de  l'Ovaire  par 
l’efpace  qui  eft  entre  la  frange  de  la  Trompe  ^ 
lorfque  cet  Ovaire  en  étoit  embralTé. 

D’ailleurs  l’cfpacc  qui  eft  entre  la  partie 
fuperieure  du  Conduit  de  la  Pudeur  ôc  les  an- 


Réponfe  â 
Pobjeétion. 
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neaux  des  Mufcles  tranfverfes  ,  cft  à  la  vérité 
un  peu  plus  grande  que  celle  de  l'extrémité  du 
Gol  court  ;  mais  ces  deux  parties  étant  d'un  tilTu 
prefque  auflî  fpongieux  l'une  que  l’autre  ,  la  li¬ 
queur  feminale  de  l’Homme  agit  également  ^ 
eh  communiquant  fes  efprits  au  travers  du’^xillu 
fpongieux  de  ces  Parties  5. car.  quand  l'Homme 
éjacule  fa  femenoe  dans  la  ' copulation  ,  c'efl  in¬ 
différemment' (ur  k  Gol-couTt  .de  la  Matrice  8c 
les  Parties,  qui  rchvironnenc. 

Ces  Qbfcrvations  font  connortre  que  la  na¬ 
ture  fe  fert  de  differents  endroits ,  pour  être  le 
domicile  dù  Fétus  pendant  le  temsx  qu’il  doit 
refter  dans  le  Ventre  de  fa  Mere  ,  que  c'eft 
la  Femme  qui  fournit  itout  ce  qu’il  faut  pouc- 
Taflernblage  de  toutes  les  Parties  qui  font  ne- 
cclkires  à  former  un  Enfant  ;  THomme  n’y  con-, 
tcibuanc  ipour  fa  part  que  la  vertu  prolifique  de' 
fa  femence  ,  qui  vivifie  8c  donne  la  fécondité; 
aux  Oèüfs  defeendus  dans  la  Matrice  au^mo. 
rnent  de  la  copulation  ,  en  pénétrant  le 
fpongieux  de  cette  partie  ,  fur  laquelle  elle  cft 
injeiftée»  ^ 

Si  la  liqueur  feminale  de  l’Homme  entroic 
dans  la  Matrice  ,  8c  qu'elle  palTâc  aux  Ovaires 
pat  les  Trompes  ,  comme  plulieurs  le  préten¬ 
dent  ,  il  eft  conftant  que  tous  les  Oeufs,:  renfer¬ 
mez  dans  ces  Ovaires  feroient  , rendus  féconds 
tous  enfemble  ,  &,  il  s’enfuivroit  q\ie  les  Frm- 
mes  n'auroient  plus  befoin  du  Tecours  de  l’Hom¬ 
me  poiir  donner  la  vie,  à  plufieurs  Enfans  ,  ainfi 
que  font  les  Poules  à.  des  Poulets  lorfqu’elles-. 
ont;  été  une  fois  cochée Si 

Ceux  qui  foûticnnent  la  Génération  dit  FétuSv. 
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f  4r  le  moyen  dés  Vers  renfermez  dans  la  fé- 
mence  des  Mâles  ,  difent  que  la  caufe  de  ne 
pas  pioduire  d’Enfants  fe  trouve  dans  l’Homme, 
parce  .  difcnt  ils  ,  que  dans  la  femence  de  ceux 
qui  font  impuülanîs on  ne  trouve  point  de 
Vers  pour  entrer  dans  les  petits  Oeufs  qui  font 
lenfermez  dansda  Matrice  de  da  Femme.  Corn- 
me  la  matière  'féminale  de  THomine  n’entre 
point  dans  la  Matrice  de  la  Femme  ,'ce  ryftéme 
vermineux  ne  fçauroit  fe  fouicnir ,  &  nous  per¬ 
met  de  dire  que  c  eft  egalement  à  l’Homme  & 
à  la  Ftmme  aufqu  Is  on  peut  attribuer 
p.uilfance  d’engendrer  leur  femblable. 

La  caufe  d’impuillance  qui  fe  trouve  dans 
l:’Homm‘',con{I(le  dansuiie  foibleé  yacnlacioh  & 
dans  le  peu  de  chaleur  de  fa  matière  feminale: 
car  fi  elle  n’ed  pas  allez  chaude  iny  alLz  pleine 
d’Elprits  animaux, elle  ne  fçauroit  pénétrer  le  tilfu 
de  la  Matrice  ,  fur  le  Çol-court  de  laquelle  elle 
eft  foiblement^cjaculce  dans  la  copulation  ;  de 
forte  que  ce'tilfu  n’étant  point  vivement  pénétré, 
les  Oeufs  renferm^-z  dans  la  ‘Matrice  &  defeen- 
dus  de  l’Ovaire  dans  la  copulation  ,  nc.peuvenc 
être  rendus  féconds  par  le  peu  de  chaleur  , 
d’efpric  &  de  fermentation  qu’ils  ont  reçû  de 
cette  matière  feminale  ,  de  maniéré  que  ces 
Oeufs  demeurent  inféconds  &  fortenc  de  la  Ma¬ 
trice  dans,  certains  tems  j  ou  s  ils  y  reftent ,  ils  y 
croifienc  ,  d’où  s’enfuit  de  faux  germes  ou  des 
molles. 

Si  les  Oeufs  ne  defeendent  dansda  Matrice 
qu’ap^és  l’éjaculation  de  la  matière  feminale  de 
l’Homme  ,  ils  y  relient  inféconds  &  fortent  dans 
dos  momens  où  les  Femme-s  croyent  .rejetter 
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des  vents  par  leur  Matrice  :  Ce  ne  font  pas  de« 
vents  quelles  rejettent,  ce  font, des  Oeufs  in¬ 
féconds  defeendus  dans  leur  Matrice  peu  de 
tems  après  la  copulation  ,  ou  dans  les  penfées 
qui  échauffent  leur  imagination  ,  en  leur  procu¬ 
rant  un  plaifir  pareil  à  celui  qu’elles  reirentent 
dans  rembralfement  de  leur  Mary  ,  ainfî  qu’il 
eft  arrivé  à  la  Pemme  de  cet  Ouvrier  en  Taba¬ 
tière  ,  dont  j’ay  donné  rObfervation  cy-defiTus* 

La  eau  le  de  ri  mpuiffance  de  la  Femme  fe 
trouve  encore  dans  fa  Matrice ,  fes  Cornes  & 
fes  Ovaires  ;  car  fi  ces  Parties  ne  font  pas  leur 
office  légitimé  dans  la  copulation-,  la  Généra¬ 
tion  ne  fçauroic  s’accomplir. 

Quand  même  ces  Parties  feroient  bien  leur 
office  ^  la  feule  idée  des  Femmes  peut  encore 
contribuera  empêcher  la  nature  dans  cette  ope¬ 
ration  ;  étant  vray  que  rimagination  fait  en  nous 
des  chofes  furprenantes  ,  &  on  peut  fûremenc 
dire  que  les  Femmes  greffes  feduites  par  leur 
imagination  ,  forment  dans  leur  Matrice  des 
corps  étranges  de  differente  fubftancc  d>c  de  dif¬ 
ferente  figure. 

Il  Y  ^  environ  quinze  ans  qu’une  Femme 
groffealloit  fouvent  entendre  la  Prédication  dans 
une  Eglife  Conventuelle  de  cette  Ville  de  Rouen: 
Elle  prenoit  plaifir  à  fe  placer  ,  en  forte  qu’elie 
étoit  toujours  vis-à-vis  d’une  figure  de  plâtre 
en  forme  de  Chérubin  ;  elle  confideroit  attenti¬ 
vement  cette  reprefentation  ,  &  faifoit  même 
connoître  qu’elle  lui  plaifoit  fort.  A  la  fin  de 
fon  neuvième  mois  elle  fut  prife  de  douleurs 
pour  accoucher ,  &:  fon  Enfant  qui  s'étoit  par¬ 
faitement  bien  fait  fentir  pendant  fa  groffelfe 

faifoi^ 
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faifoic  inille  efforts  poüc  fortir  de  fa  prifoii. 
Cette  Femme  fut  tourmentée  de  cruelles  dou¬ 
leurs  pluGeurs  jours  de  fuite  ^  fon  Enfant  cetïà 
de  fe  faire  fentir  ,  les  douleurs  de  i’accoiiche- 
ment  cefferent  &  la  Femme  n’accoucha  pas. 

La  Malade  a  vécu  l’cfpace  de  cinq  ans  dans 
cet  état  ,  ôc  fans  autre  incorùmodité  que  celle 
d’avoir  un  gros  ventre  ;  quand  elle  étoit  couchée 
&c  qu’elle  fe  retournoit  de  côté  ou  d’autre  ,  elle 
refléntoic  tomber  cet  Enfant  du  côté  quelle  fe 


retournoit. 

Au  bout  de  cinq  ans  cette  Femme  mourut  ; 
on  fit  l’ouverture  de  fon  corps  ,  &  on  trouva 
beau' Garçon ,  blanc  ,  ferme  ëc  fans  la  moin¬ 
dre  marque  de  poiirrirute. 

On  fut  curieux  de  faire  une  incifon  dans  les 
parties  charnues  de  cet  Enfant  qu’on  trouva 
dures  Sc  par  petits  grains  blancs  ,  fcmblables  à 
du  plâtre  ;  ce  qui  ne  pouvoir  provenir  que  de 
la  forte  imagination  de  la  Mere  lorfqu’elle  avoit 
regardé  avec  attention  la  reprefencation  de  ce 
petit  Chérubin  dans  cette  dite  Eglife, 

La  dureté  qu’a  voit  cct  Enfant  a  été  fans  dou¬ 
te  la  caufe  qu’il  s’eft  confervéfî  long- tems  mort 
dans  le  Ventre  de  fa  Mere  fans  s’y  corrompre; 
Ce  fut  le  Sr  Chiipoft  Chirurgien  Privilégié  qui 
fit  l’ouverture  du  Cadavre  de  cette  Femme  ,  il 
a  gardé  cet  Enfant  pour  le  montrer  à  ceux  qui 
le  vouloient  voir. 

Dans  quelque  lieu  du  Corps  de  la  Femme 
que  l’Enfant  puifîe  fejourner  l’efpace  du  terme 
ordinaire  qu’il  a  coutume  d’y  être  pour  y  pren¬ 
dre  fon  accroUreanenc  ^  il  faut  qu’il  s’y  nour- 


De  la  nour¬ 
riture  de 
l’Enfantdans 
le  Ventre  ds 
fa  Mçrg^ 
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Je  dis  fon  accroiircmcnt  ;  parce  que  plufieuirs 
Phifîciens  d’aujourd'huy  prétendent  que  l*Enfant 
cft  tout  formé  dans  TOeuï  avant  que  les  Fem^ 
mes  ayent  commerce  avec  les  Hommes  ôc  qu’il 
hè  dekend  dans  la  Matrice  que  pour  s’y  éten¬ 
dre  plus  au  large  &  développer  toutes  fcs  par¬ 
ties  après  que  l’Oeuf  a  reçu  la  fécondité  dans 
la  copulation  :  L’obfervation  de  la  Femme  de 


cet  Ouvrier  en  Tabatière marquée  cy-dcflus  ^ 
prouve  aiF;*z  le  fentiment  de  ces  Meilleurs. 

C  eft  un  débat  parmi  les  Auteurs  fur  la  mâ^ 
niere  dont  le  Fétus  fe  nourrit  dans  le  Ventre  dé 
de  lTnfant  Mece  :  Il  y  a  trois  opinions  fur  ce  fujet  :  la 
dans  la  Ma'  première  cil  que  le  Fétus  fr  nourrit  par  la  Bou- 
trice.  .  ceux  qui  le  prétendent  dilent  ,que  la  lii 

queur  qui  fe  trouve  dans  FAmnios  eif  un  chilé 
en  maniéré  de  lait  qui  fort  des  Mammelles  du 
Fétus;  mais  que  par  une  circulation  réitérée, cette 
liqu  eur  change  particulièrement  dans  les  dernieré 
mois  de  la  grolTcire  ,  de  forte  qu’elle  devient 
comme  une  eau  claire  dc  incapable  pour  lors  de 
nourrir  le  Fétus.  \ 


Trois  opi¬ 
nions  fur  la 

nnnr  ruure 


Les  Part:  fanes  de  la  fécondé  opinion  ,  difent 
que  le  Fétus  fe  nourrit  par  la  Bouche  8c  par  le 
Nombril  :  par  la  Bouche  en  avalant  l’humeur 
limpide  &  aibugineufe  renfermée  dans  l’Am- 
lîios  où  elle  tombe  dans  la  Matrice  au  travers 


des  Membranes  ,  8c  que  cette  liqueur  Ce  change 
en  chile  dans  l’Elfomach  âc  proiuit  dans  Ie$ 
Intellins  les  excréments  qu’on  nomme  le  Mé¬ 
conium  ;  q’f outre  cela  le  Fétus  reçoit  par  la 
Bouche  autant  d’alimens  qu’il  en  a  befoin  pour 
fa  nourriture  entière, 

Ces  Meffifiurs  s’attachent  à  démontrer  que  le 
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Fétus  tant  dehors  que  dans  la  Matrice  fe  noüiriC'. 
feulement  de  lait ,  ainfi.  que  la  liqueur  renfer¬ 
mée  dans  TAmnidS  6c  dans  laquelle  le  Fétus 
nage  ;  voila  comme  ils  s'expliquent,  fur  la  route 
de  cet  aliment  :  Cette  matière  albugineufe 
‘'exude  dans  la  Matrice  par  des  vaîlïeaux  ladea 
‘‘/inguliers  qui.fortent  du  Mefentere. 

Ceux  qui  fe  trouvent  de  la  troiliéme .  opinion, 
aiïurent  que  l''Enfant  fe  nourrit  par  le  moyen 
du  Cordon  UmbilicaL  ^  ils  ont  à  ce  qu’il  me 
femble  plus  de  raifon.  ' 

S’il  m’appartenoit  de  décider  fur  ce  fait ,  je 
n’aurois  pas  de  peine  à  faire  voir  que  ce  préten¬ 
du  chile  qu’on  alfure  être  trouvé  dans  FAmnios, 

(  fuivant  ceux,  qui  foûtiennent  la  première  opi¬ 
nion  )  n’a  point  la  vertu  ny  la  force  d’etre  la  , 
nourriture  d’un  Enfant  dans  ,  le  Ventre  de  Jà 

.  *.  V 

Mere. 

Si  cette  liqueur,  fortoic  des  Mammelles  du 
Fétus ,  elles  feroient  percées  d’un  trou  apparent^ 
duquel  on  verroit  écouler  cete  prétendue  liqueur 
chileufe  dés  qu’il  .feroit.  forti  du  .Ventre de  fa 
Mere.  ~~ 

Plus  un  Enfant  efl:  grand  ,  &  plus  il  a  befoin 
de  nourriture.  Si  dans  les  derniers  mois  de  la 
grolîcfTe  ce  prétendu  chile  fe  change  en  une  eau 
claire  après  pluiieurs  circulations  réitérées  ,  il 
eft  certain  que  cette  liqueur  eft  pour  lors  inca¬ 
pable  d’être  la  nourriture  d’un  Fétus  de  fepe, 
huit  &  neuf  mois. 

En  quelque  tems  que  les  Femmes  accou¬ 
chent  ,  foit  par  accident ,  comme  dans  les  fauf* 
fes  Couches  de  cinq  &  fix  mois  ,  ces  eaux  for¬ 
cent  toujours  très- claires  :  Delà  on  peut  conclura 

Fffi) 
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qu’elles  ne  changent  point  de  couleur  deputi 
leur  commencement  jufqu’à  îa  fin  de  la  grollefTc. 

La  fécondé  opinion  fe  réfuté  d’elle- même  , 
lorfque  ceux  qui  la  foéciennent  difent  que  cette 
matière  limpide  èc  albugineüfe  contenue  dans 
l’Amnios  ,  palfc  du  Melentere  à  la  Matrice  par 
des  Vaideaux  lad:ez  finguliers  :  Ces  ^  prétendus, 
VaiiTeaux  laélez  fingiîîiers  ne  fe  trouvent  que 
dans  l’imagination  de  ceux  qui  ont  avancé  ce 
Syflémê  ,  d’autant  qu’aucun  Anatomide  ne  les 
a  jamais  pû  trouver. 

Pour  faire  voir  que  l’Enfant  ne  fe  nourrit  pas 
par  la  Bouche  avec  cette  prétendue  liqueur,, 
chileufe  ,  c’eft  qu’il  arrive  quelque  fois  qu’il, 
vient  au  monde  les  deux  Levres  unies  enfem- 
ble ,  de  forte  que  dans  ce  cas  on  cfc  obligé  d’a- 
voit  recours  à  l’operation,  '  - 

Cccy  eft  un  point  de  fait ,  on  ne  le  peut  con- 
îeflet.  Ceux  qui  font  profeffion  de  la  Médecine 
ou  de  la  Chirurgie  ,  f^avent  parfaixemenc  bien 
'^  qae  les  Enfans  viennent  quelquefois  au  monde 
avec  leurs  ouvertures  naturelles  fermées  par 
l’entremife  de  quelques  Membranes  charnues  5 
ainfi  qu’il  fe  rencontre  au  Nez  ,  à  la  Bouche  , 
aux  Oreilles  ,  a  l’Anus  ,  à  la  Yulve  ,  ou'à  la 
Verge.  Les  Doigts  des  Mains  &:  des  Pieds  font 
quelquefois  unis  enfemble  par  une  Membrane 
qui  les  tient  en  forme  de  patte  d’Oye ,  ou  col¬ 
lés  les  uns  contre  les  autres.  A  tous  ces  vices 
de  naiilaiice  on  y  employé  le  fecours  de  la  Chi¬ 
rurgie  •  ce  font  des  faits  dont  quantité  d’Au- 
leurs  parlent ,  &  dont  on  en  voit  des  preuves* 
A  l’égard  du  Méconium  que  les  Enfants  re¬ 
jettent  après  qu’ils  font  forüs  du  Ventre  de  leur 


De  U  Genet^  du  Fétus-  V-  Part,  41^ 


A4erc  ,  s’il  étoit  occafionné  par  Talimenc  qu’ils 
prennent  pat  la  Bouche  lorsqu’ils  font  dans  la 
Matrice  ^  il  cft  certain  que  ceux  qui  viennent^ 
au  monde  la  bouche  fermée  d’une  Membrane 
en  feroient  exempts  ,  ils  en  rejettent  cependant 
comme  s’ils  venoient  au  inonde  la  Bouche  ou- 
verte. 

Ainfî  l’opinion  de  ceux  qui  prétendent  que 
le  Fétus  fe  nourrit  par  la  Bouche  dans  le  Ventre 
de  fa  Mere  ,  ne  pouvant  comme  on  voit  it  foû- 
tenir  ,  je  me  tiens  du  party  de  ceux  qui  veulent 
qu’il  fe  nourrit  par  le  moyen  du  Gordon  Um- 


bilical. 

Si  nos  anciens  Auteurs  avoient  connu  la  Ge- 
neration  de  FHomme  par  le  moyen  des  Oeufs,  premier  des 
comme  nous  la  connoillons  aujourd’huy  ,  je  fuis  Gemeaux 
aifuré  qu’ils  n’auroient  pas  porté  les  Juges  à 
donner  des  Arrefts  en  faveur  du  dernier  des  je  doit  avoir 
Gemeaux  qui  fort  du  Ventre  de  fa  Mere  ,  lui  la  qualité 
donnant  la  qualité  d’Aîné  ,  comme  anffi  lesau'  d’Afié- 
très  Privilèges  qui  appartiennent  légitimement  ,  ^ 
au  premier  forti. 

Ces  anciens  Médecins  cfoyoient  apparem¬ 
ment  que  l’Enfant  qui  fort  le  dernier  du  Ven¬ 
tre  de  fa  Mere  étoit  le  premier  formé  par 
quelque  portion  des  deux  lemences  qui  s’étoit 
tenue  dans  le  fond  de  la  Matiice ,  Sc  qu’il  n’en 
pouvoir  fortir  que  le  dernier,  attendu  que  celui 
qu’ils  croycient  avoir  été  formé  le  dernier  oc- 
cupoit  l’embouchure  de  la  matrice  ,  en  forte 
qu’il  falloit  qu’il  fortit  le  premier  ,  quoique 
plus  jeune  que  l’autre  ,  pour  lui,  permettre  de . 
iortir  après. 

L’Obfervation  de  la  Femmç  de  cet  Ouvrier 


Genefe  , 
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en  Tabatière  marquée  cy-deiriis  ,  eft  bien  con^ 
traire  à  l’opinion  des  Anciens  &c  aux  Loix  qu’ils  , 
ont  fait  établir  fur  ce  fait  ;  les  premiers  des 
Oeufs  que  cette  Femme  rejettoit  étoient  toû- 
jours  les  plus  gros  :  Mais  fuppofons  pour  un 
moment  qu’ils  foient  d’égale  grolTcur  ,  on  ne 
peut  diftinguer  celui  qui  s’eft  le  premier  détaché . 
de  l’Ovaire  lorfqu’unc  Femme  cft  grolle  de 
deux  Enfants.  Ces  Oeufs  peuvent  être  defeenr 
dus  en  même  tems  dans  la  Matrice  par  chacune 
de  fes  Trompes  ^  ils.  peuvent  auilî  être  defeen- 
dus  l’un  après  j’autre  ,  mais  il  eft  conftant  qu’ils 
y  reçoivent  enfcmble  leur  fécondité  ,  au  mev 
nïent  que  la  liqueur  feminale  de  l’Homme  eft. 
éjaculée  dans  le  fond  du  V’agina  ;  pui(que  ces 
Oeufs  ont  été  rendus  féconds  enfco^ble  dans  la 
Alatrice  ^  c’eft  fans  doute  au  premier  forti  à, 
avoir  la  qualité  d’ Aîné. 

Il  cft  écrit  dans  l’Ecriture  Sainte  que  Rebecca 
eut  deux  Gemeaux  ;  Efaü  vint  le  premier  au 
monde  Ôc  fut  l’Aîné  ;  Jacob  vint  enluitc  ;  ÔC 
fi  Jacob  eft  devenu  l’Aîné  ,  ce  n’a  été  que  par 
radrefte  Sc  le  confcil  de  fa  Mere  ,  ainfi  que  le 
marque  l’Ecriture  :  Cccy  doit  fuffirc  pour  dér 
cider  la  queftion.  v  — 

Après  avoir  donne  Ja  véritable  connoilfance 
deja  formation  de  l’Enfant  dans  le  Ventre  de 
fa  Mere  ,  il  eft  neceftaire  de  lui  aider  à  en  fortir 
ôc  de  faire  connoîrre  à  mêrne-tems  que  la  plu¬ 
part  de  ceux  ou  de  celles  qui  fe  mêlent  d’ac¬ 
coucher  ,  croyent  que  c’eft^  fatisfaiFc  à  leur  of¬ 
fice  que  de  tirer  un  Enfant  du  Ventre  d’une 
Femme  ,  fans  confiderer  les  commoditez  ou  lcj5- 
iucoHimoditez  quelle  peut  avoir,^ 
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Ces  fortes  cîc  gens  ne  prennent  pas  garde  S 
l'es  douleurs  des  Femmes  grofles  font  vrayes  où 
non  vrayes  ;  c*cft  à-difç  fi  ces  douleurs  tendent 
à  l'Accouchement  ou  fi  elles  ny  tendent  pas  : 

C'eft  cependant  ce  quM  faut  fiçavoir  connoîtrc 
&c  ne  s*y  pas  tromper  :  car  loriqu’on  met  une 
femme  en  poflure  d'accoucher  fans  qu’il  en  foit 
tems  ,  fcs  forces  celles  de  fon  Enfant  fe  per¬ 
dent  par  les  efforts  réitérez  qu’on  leur  fait  faire 
mal  à  propos  pour  fe  feparer  l’un  de  l’autre  ; 
delà  vient  qu’il  arrive  fouvent  la  mort  de  là 
Mere  ,  ou  celle  de  l’Enfant ,  ou  enfin  de  tous 
les  deux  enfemble.  ^  v; 

Il  eft  très-important  de  bien  difiinguer  les  .  ^^1 
faulTes  douleurs  de  l’Accouchement  d’avec  les  j'^^bien'^di- 
vrayes.  Ceux  qui  font  peu  verfez  dans  cette  pra-  ^Hni^uer  les 
tique  croyenc  que  les  Femmes  groflés  fontprê-  fauffts  dou¬ 
tes  d’accoucher  lorfqu’elles  rdEenteni  de  grandes  leurs  de  l*a- 
douleurs  vers  le  Nombril  lefquelies  defeendent 
vers  le  Pubis  :  Ces  fortes  de  douleurs  ne  font  vrayes» 
que  des  coliques  ,  Sc  c’eft  à  quoy  il  faut  bien 
prendre  garde  j  car  (1  dans  ce  cas  on  mec  les 
Femmes  aii  travail  de  l’Accouchement  ,  elles 
fouffeenc  des  peines  cruelles  ,  &  lorfqu’elles 
croyenc  accoucher  ces  grandes  douleurs  celfenc  , 
ôc  l^  Fétus  refte  encore  quantité  de  jours  dans 
la  Matrice. 

Ces  douleurs  ne  viennent  que  des  mouvemens  D’où  vien- 
'Convulfifs  des  Inteflins  &:  du  Mefentere,  elles  nencpesfauf- 
iè  communiquent  aux  parties  voifines ,  &  imi-  douleurs» 
tent ,  précèdent  ou  accompagnent  les  véritables 
douleurs  de  l’Accouchement  j  en  forte  que 
fouvent  clics  durent  même  quelque  tems 
apres. 


Caufedes 
véritables 
douleurs  de 
rAc<ouchs' 
ment  qui  en¬ 
gage!’ infant 
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Les  verirables  douleurs  de  rAccouchemént 
font  caufées  par  la  Matrice  feule  ^  parce  que 
cette  partie  étant  membraneufe  &  fibreufe  ,  elle 
s’irrite  &  s’agite  fort  facilement  par  les  mouve- 
mens  réitérez  que  fait  TEnfant  dans  le  tems 
quil  relient  des  coliques  cruelles,  occafionnées 
de  la  part  de  Ton  Méconium  ,  qui  fe  trouve 
pour  lors  comme  aigri  &  putrifié  dans  fes  Inte- 
ftins  ;  ce  qui  excite  en  lui  des  mouvemens  vio¬ 
lents  de  toutes  fes  extrémitez  ,  avec  lefquelles 
il  rompt  &  déchire  les  Membranes  qui  l'enve¬ 
loppent  3  d’oû  provient  l’écoulement  des  eaux  &c 
les  douleurs  déchirantes  &  cruelles  que  les  Fem¬ 
mes  rclFentent  au  travail  de  rAccouchement. 

S’il  m’étoit  permis  de  dire  rnon  fentimenffur 
les  caufes  de  la  foriic  de  l’Enfant  hors' du  Ven¬ 
tre  de  fa  Mere  ,  je  dirois  qu’il  n’y  en  a  pas  d’au¬ 
tres  que  les  cruelles  douleurs  des  Coliques  qui 
lui  viennent  tantôt  plutôt  tantôt  plus  tard  :  cette 
petite  Créature  nous  le  fait  alTez  connoltre  par- 
les  cris  qu’elle  fait  en  venant  au  monde  ,  qui  ne> 
font  pas  ainfi  qu’on  le  dit  les  fîgnes  des  pei¬ 
nes  &  des  tourmens  qu’elle  y  doit  endurer  , 
mais  ce  font  ceux  de  la  douleur  qu’elle' relTent. 

Les  véritables  douleurs  commencent  à  la 
région  tJmbilicale  ,  elles  viennent  au  Pubis  ,  au 
Conduit  de  la  Pudeur  par  derrière  &  s’étendent 
vers  les  Lombes  ,  ou  elles  caufent  une  douleur 
déchirante  &  renfiblc  ,  qui  force  rOrifice  interne 
à  s’ouvrir  5  en  forte  que  cette  ouverture  s’élar¬ 
git  à  mefure  que  ces  douleurs  continuent.  C’eft 
dequoy  on  s’alTure ,  lorfqu’on  introduit  le  doigt 
ïndex  dans  le  Vagina  ,  on  fent  un  petit  trou  à 
iOpËcc  miêi'üs  ^  00  y  fent  auiîl  un  petit  bourlet 

'  éicnda 
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iitendu  au  defTus  de  ce  petit  trou  ;  c'cfl:  alors 
qu’on  peut  mettre  les  Femmes  en  état  de  fé¬ 
conder  ces  douleurs  pour  aider  à  la  fortie  de 
leurs  Enfants. 

Dans  ce  tems  les  contrarions  réitérées  de  la 
Matrice  &  les  mouvemens  frequents  de  l’Enfant 
rompent  les  Membranes  qui  Fenvcloppent ,  êc 
occadonne  par-confequent  la  fortie  des  liqueurs 
aqueufes  qui  s’y  trouvent ,  lefquellcs  relâchent 
&  lubrifient  les  voyes  pour  faciliter  le  pafTage 
du  Fétus. 

Quand  la  Matrice  s’ouvre  ,  que  les  eaux  s’é¬ 
coulent  &  que  d’ailleurs  l’Enfant  efi:  bien  rangé, 
on  a  lieu  d’efpercr  un  heureux  accouchement  : 

Au  contraire  fi  on  prend  mal  fon  tems  &  qu’on 
excite  les  Femmes  au  travail  de  l’Accouchement 
dans  les  faulfes  douleurs  ,  on  les  afFoibîira  , 
elles  ne  pourront  fupporter  leur  travail  au  tems 
naturel  &  limité  de  la  nature  ,  &  par-confcquenc 
l’Accouchement  fera  laborieux  ,  êc  peut-être 
funefte  à  la  Mere  Sc  à  l’Enfant> 

Hoeferus  en  rapporte  une  Obfervation  qui  Obfervatîon 
nous  pourroit  fervir  d’exemple  ,  s’il  ne  s’en  Hoeferus 
voyoit  pas  fouvent  arriver  de  femblables.  Il  dit 
qu’une  Femme  fujerce  aux  douleurs  néfretiques, 

.fut  traitée  par  les  Alîiftantes  &  par  urfe  Sage- 
Femme  ignorante  ,  comme  fi  elle  eût  voulu  ac- 
. coucher  ,  parce  que  ces  Femmes  ne  pouvoienç 
,pas  diftinguer  les  douleurs  de  l’Abdomen  cau- 
fees  par  les  concraétions  ré'ûcrées  des  Reins  , 
travaillées  par  le  calcul  ;  d’avec  les  véritables 
douleurs  de  l’Accouchement  ;  Tout  le  travail 
qu’elle  fit  pour  mettre  le  Fétus  dehors  ,  ne  fervit, 
cc.t  Auteur  ,  qu’à  lui  caufer  une  extrême  fqi- 
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blede ,  &  elle  accoucha  deux  mois  après  d'im 
Garçon  fort  &  vigoureux  ,  parce  qu’on  iui  ap-. 
paila  les  douleurs  néfretiques  par  le  moyen  des 
Anodins  qu’on  lui  appliqua  lur  la  région  des 
Reins  avec  d’autres  fpecifiqucs. 

L’écoulement  des  eaux  n’cft  pas  toû jours  un 
ligne  certain  de  l’Accouchement  j  ces  liqueurs 
s’écoulent  quelquefois  un  mois  ,  ou  plus  ,  avant 
que  le  Fétus  foit  piêt  à  fortir. 

Ce  fymptôme  eft  dangereux,  parce  que  l’En¬ 
fant  demeure  à  fec  dans  la  Matrice  ,  &  il  eft  à 
craindre  qu  il  n’y  meure  :  foit  qu’il  y  vive  ou 
qu’il  y  meure  ,  l’Accouchement  eft  très- labo¬ 
rieux  lorfqu’il  arrive  long  tems  apres  l’écoulè- 
ment  de  ces  eaux  ,  parce  que  le  paftage  demeure 
fec  ôt  fans  fc  pouvoir  dilater  facilement  :  C’eft 
pourquoy  il  faut  fuplcer  au  deffaut  de  ces  li¬ 
queurs  Ôc  humeéfcer  le  Vagina  avec  l’Huile  d’A- 
mande  douce  ,  d’OIive  ,  le  Beurre  frais  &  au¬ 
tres  de  cette  nature  ,  defquels  on  oindra  fes 
mains  pour  les  introduire  dans  le  Conduit  de  là 
Pudeur. 

'} 

Il  y  a  deux  fortes  d’Accouchemens  ;  fçavoir 
Fun  natuiel  &  l’autre  contre  nature. 

Pour  que  rAccouchemcnt  foir  naturel ,  il  faut 
qu’il  lok  accompagné  de  trois  chofes  requifes  ^ 
fçavoir  ,  le  tems  où  le  Fétus  fe  trouve  parfait  , 
la  htuation  Sc  la  pofture  dans  laquelle  il  fe  doit 
prefenrer  pour  fortir  facilement  ,  &  enfin  qu’il 
ne  fe  pafte  aucuns  accidents  ou  fymptômes  vio¬ 
lents  &  extraordinaires  dans  l’Accouchement  ^  (l 
ces  trois  circonftances  ne  fe  rencontrent  pas  ^ 
l’Aceouchemcnc  eft  die  être  contre  nature. 

A  l’égard  du  tems  où  le  Fétus  fe  rencontre 
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parfait  ,  c’c^:  pour  l’ordinaire  à  neuf  mois  ;  s’il 
vient  au  monde  à  fept  ou  huit  mois  ,  il  doit‘  a- 
voir  quelques  marques  d’imperÉedlion. 

Quant  à  la  pofture  &  à  la  fituation  dans  la¬ 
quelle  l’Enfant  fe  doit  prefenter  pour  fortir  fa¬ 
cilement  de  naturellement  ,  c’eft  ou  par  le  fom- 
met  de  la  Tête  ou  par  les  deux  Pieds  enfemtle* 

On  s’étonnera  peut-être  quand  je  dis  que 
l’Accouchement  ed:<  naturel  lorfque  l’Enfarrt  fè 
prefente  par  les  deux  Pieds  :  Je  le  dis  pour  deux 
raifons  ,  la  première  parce  que  quand  l’Enfant 
fe  prefente  par  d’autres  parties  que  par  le  fom- 
met  de  ia  Tête  ,  on  le  repouOTe  ôc  on  cherche 
les  pieds  pour  le  tirer  dehors.  La  fécondé  ,  parce 
que  je  ne  trouve  pas  d* Accouchement  plus  fa¬ 
cile  que  celui  dans  lequel  on  tire  l’Enfant  par 
les  pieds  *,  pour  lors  on  le  tire  doucement  ,  en 
forte  que  la  Femme  accouche  avec  , moins  de 
peine,  de  douleur  8e  de  tems  ,  au  lieu  que  lorf- 
que  l’Enfant  fe  prefente  par  la  tête ,  il  faut  an- 
tendre  que  le  nature  le  livre  ,  avec  de  cruelles 
douleurs  ,  avant  qu’on  le  puilîe  prendre  pour  le 
tirer  dehors.- 

Enfin  l’Accouchement  c(k  naturel  lorfqu’il  n’y 
furvient  aucuns  fympcômes  violents  ou  extraor¬ 
dinaires  ^tels  foncJ’Enfant  mort  dans  la  Matrice, 
le  détachement  8e.  la  fortic  du  Placenta  ,  (  par 
raport  à  la  perte  du  fang  qui  furvient  confidera- 
blement  ,  en  forte  qu’on  ne  peut  arrêter  cet 
écoulement  que  la  femme  ne  foit  délivrée  }  l’cn- 
rortillement  du'  Cordon  Umbilical  autour  du 

_  y 

Col  de  l’Enfant ,  la  fortie  de  ce  Cordon  avant 
celle  de  l’Enfant ,  les  deikes  -  les  convulfionséi 
autres  de  cette  nature* 
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Caufes  Les  caufcs  de  rAccouchement  ^boricùx  & 
€|ui  rendent  difficiles  fe  trouvent  du  côté  de  la  Merc  ou  dt 
l’Accouch^*  ,  Celles  qui  viennent  de  la  part  de  la 

rieux  &  dif.  palfage  trop  étroit ,  le  nnanque  de 

ficiic.  force  en  forte  que  ces  douleurs  étant  peti¬ 
tes  Sc  par  de  longues  intervalles  ne  fervent 
qu’à  la  fatiguer  davantage  ,  fans  pouvoir  lui 
aider  à  la  fortie  de  fon  Enfant  -,  les  fueurs 
frequentes  &c  les  pallions  de  l’ame  empêchent 
encore  le  cours  des  Efprits  animaux  vers  la 
Matrice, 

Ces  fortes  de  palîîons  fe  trouvent  dans  celles 
qui  font  dë’rcates,  par  rapprehenfion  qu’elles 
ont  de  mourir  :  la  même  chofe  fe  trouve  dans 
celles  qui  font  timides  &  qui  n’ofenc  fc  lailfer 
toucher  J  c’eft  ce  qui  arrive  fouvent  au  premier 
Accouchement. 

< 

Outre  toutes  ces  câufes  il  peut  encore  arriver 
des  Schirres  ou  des  e^tcroilTanccs  au  Col- court 
bu  au  Yaginà  j  ce  qui  cmpêchcroit  le  paffiage 
de  s^élargir. 

A  l’égard  des  obftacles  qui  peuvent  venir  du 
côté  du  Fétus ,  c’eft  lorfqu’il  eft  devenu  gros  &c 
îTîonftruciîx  ,  en  forte  qu’il  ne  fçauroit  palier  , 
ou  qu’il  eft  11  foible  qu’il  ne  peut  féconder  les 
efforts  de  la  Merc  ,  ou  qu’il  fé  pre fente  mal  au 
pafîage,ou  enfin,  qu’il  eft  mort  dans  le  Yentre 
de  fa  Mere. 


Prognollic 
de  l’Accou» 
chemenc* 


Les  premiers  Accoucherriens  font  pOur  l’or¬ 
dinaire  plus  laborieux  que  les  autres.  Si  dans  le 
travail  de  l’Accouchement  il  furvient  à  la  Ma¬ 


lade  de  violentes  convullions ,  des  mouvemens 
épileptiques  avec  de  grandes  pertes  de  fang  ,  on 
peut  dire  quelle  eft  en  danger  de  fa  vie  ^  à  moins 
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qu'un  prorçpc  Accouchement  ne  calme  la^vib- 
Icncc  de  ces  fâcheux  fymprômes  :  Plus  le  travail 
cil  long  ,  ^  plus  la  Mere  de  l’Enfant  devien* 
nent  foibles. 

Si  l’on  voit  que  le  Femme  malade  pour  ac¬ 
coucher  rellente  de  grandes  douleurs  de  Lombes 
Ôc  vers  les  Reins  ;  que  ces  douleurs  lui  vien¬ 
nent  répondre  au  paîFage,  en  redoublant  par  in¬ 
tervalles  5  avec  des  épreintes  réitérées  ^  qu’elle, 
ait  le  poulx  plus  plein  ,  plus  élevé  ôc  plus  fre¬ 
quent  qu’à  l’ordinaire  ^  le  Vifage  enflammé  ôc 
la  Vulve  tuméfiée  (  parce  que  l’Enfant  la  poulie 
pour  fortir  )  ,  il  faut  dans  ce  tems  fonger  à  la 
délivrer  de  Ton  fardeau. 

Outre  ces  figues  ,  les  Femmes  ont  le  regard 
languilTant  ,  il  leur  furvient  un  tremblement  u- 
jîiverfel  ,  furiout  aux  Cuifles  &  aux  Jambes  ;  il 
fort  de  leur  Matrice  des  humiditez  teintes  de 
fang  ^  il  leur  furvient  une  chaleur  par  tout  le 
corps ,  leur  Matrice  s’ouvre  ,  leur  eaux  s’écou¬ 
lent  par  la  rupture  des  Membranes  ,  dans  lef- 
quelles  l’Enfant  eft  contenu  ,  le  Fétus  fe  pre- 
fente  5  alors  ,  que  la  Femme  grolfe  foit  à  terme 
ou  qu’elle  n’y  foie  pas  ,  il  faut  qu’elle  accouche. 

Avant  que  de  fituer  la  Femme  dans  la  po- 
flure  où  elle  doit  être  pour  accoucher  ^  on  lui 
tirera  du  fang  fi  elle  eft  forte  &  fanguine  ,  c’eft  la 
méthode  d’aprefent  ,6c  de  laquelle  on  fe  trouve 
parfaitement  bien.  Cette  évacuation  prévient  la 
fièvre  ,  modéré  la  perte  de  fang  qui  fuit  l’Ac¬ 
couchement  ,  en  un  mot  elle  prévient  tous  les 
accidents  qui  pourroient  arriver  ,  ôc  rend  l’Ac¬ 
couchement  plus  prompt  de  plus  facile. 

Si  la  Malade  étoit  conftipée ,  on  lui  donneroâ 


Que  !a 
Seignés  eft 
bonne  avant 
i’Accouche- 
ment  ,  tic 
pourquoi- 


Comme  il 
Ciuc  fituer 
une  Femme 
pour  le  tra- 
vailde  l'Ac. 
couchcmenc 
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un  Lavement  ;  ce  remede  fert  à  vuider  Tlote-;* 
flin  Reârum  ,  &  fait  que  l’Enfant  a  plus  de 
place  dans  la  cavité  du  Baffin. 

Pour  qu’une  Femme  foit  bien  Etuée  dans  le 
travail  de  l’Accouchement  ^  il  faut  qu’elle  foit 
devant  le  feu  ,‘  fur  un  petit  lit ,  autour  duquel  on 
puific  tourner  facilement  :  Ce  "lit  doit  être  garni 
de  matelas  ,  de  plulîeurs  linges  en  doublera 
d'une  toille  cirée  par  delfus  ,  afin  d’empêcher 
que  ces  matelas  ne  forent  gâtez  tant  par  l’écou¬ 
lement  du  fang  que  dés  eaux. 

■  La  Malade  fera  d’une  maniéré  qu’elle  ne’foit 
ny  couchée  ny  afîifc  ,  c’eft-à-dire  ,  à  peu  prés 
dans  la  même  ficuation  que  fi  on  la  vouloir  tail¬ 
ler  ,^on  lui  delFerrera  fes  jupes  ,  elle  écartera  les 
Cuifles  en  pliant  les  Jambes  Sc  approchera  les 
Talons  contre*  fes  Fefiès  j  qui  feront  un  peu 
élevées  fur  un  oreiller  ,  afin' que  le  Coceix  aye 
plus  de  liberté  pour  fe  reculer  en  arriéré  ;  fes 
pieds  doivent  être  appuyez  fur  quelque  chofe 
qui  refifie  ,  6c  elle  tiendra  quelques  uns  avec 
fes  mains  pour  lui  aider  dans  les  efforts  qu’elle 
fera  au  tems  de  fes  douleurs. 

La  Femme  étant  dans  cette  pofture  on  lui 
aidera  dans  Ton  travail.  Si  la  Matrice  eft  ouverte 
fuffifamment  Sc  que  les  eaux  ne  foient  pas  écou¬ 
lées ,  on  déchirera  les  Membranes  avec  les  oiV- 
gles  ,  pour  faire  écouler  ces  liqueurs  Sc  lubrifier 
lé  palTage.  On  fe  frottera  une  main  avec  de 
FHuile  d’Amande  douce  ou  avec  du  Beurre  frais, 
on  l’introduira  dans  le  Vagina  pour  dilater  l’O¬ 
rifice  interne  de  la  Matrice  ,  en  y  fourant  les 
doigts  les  uns  après  les  autres  ,  jufqu’à  ce  qu’ils 
y  foient  tous  entrez  ,  afin  d’ouvrir  cct  Orifice 
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en  ^cartanc  les  doigts  les  uns  des  autres. 

On  recommandera  à  la  Femme  de  retenir  Ton 
halcme  ,  &c  de  faire  des  efforts  comme  li  elle 
vouloir  aller  à  la  felle. 

Si  l’Enfant  fe  prefente  par  la  Tcte  Sc  qu’il 
commence  a  s’avancer  ,  on  élargira  doucement 
l’Orifice  interne  de  la  Matrice  ,  en  le  repoullant 
toujours  derrière  la  tête  du  Fétus  :  Si-tôt  qu’elle 
fera  avancée  jufqu’aux  Oreilles  ,  on  la  prendra 
par  les  cotez  avec  les  deux  mains  ,  en  gliffant 
les  doigts  fous  fes  Mâchoires  ,  en  forte  qu’à  la 
première  forte  douleur  on  tirera  l’Enfant  dehors. 

Si  la  douleur  n’a  point  été  allez  forte  pour 
fatisfaire  à  la  fortie  de  l’Enfant  ,  êc  qu’il  n’y  aie 
que  fa  tête  dehors  de  la  Matrice  ,  on  gliffera 
deux  doigts  fous  les  AilTelles  ,  &c  en  vacillant  ca 
Sc  là  on  fera  paffer  les  Epaules  éc  enfuice  le  reftç 
du  corps. 

L’Enfant  étant  forti  on  le  prend  prés  de  foÿ , 
011  lui  fait  la  ligature  de  fon  Cordon  Umbilical 
à  un  poulce  prés  du  Ventre  ,  on  coupe  ce  Cor¬ 
don  à  pareille  diftance  au  délà  de  la  ligature  , 
ôc  on  donne  cet  Enfant  aux  Alîiftantes  pour 
l’accommoder. 

Cecy  fait ,  on  introduit  fa  main  dans  la  Mal 
trice  pour  voir  s’il  n’y  a  plus  d’Enfants  ^  s’il  s’y 
en  trouvoît  quelq^a’un  ,  on  attacheroit  l’extré¬ 
mité  du  Cordon  coupé  ,  à  la  CuilFe  de  la  Malade 
avec  un  ruban ,  afin  qu’il  n’embarrafTe  pas. 

Si  ce  fécond  Enfant  fe  prefentoit  par  la  Tê¬ 
te  on  obfervcroit  les  mêmes  chofes  que  cy- 
deffus  s’il  fe  prefentoit  quelqu’autre  partie  ^  04 
'la  repoufferoit  doucement  ,  &  on  le  prcndiok 
par  les  pieds  pour  le  tirer  dehors. 


Maniéré  de 
tirer  l'En¬ 
fant  V  quand 
il  fe  prefente 
par  le  fom- 
met  de  la 
Tête. 
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Parties  qui  Notà  ,  que  fî  TEnfanc  prefentc  ou  la  Face 
doivent  être  qù  les  côicz  de  la  Tête ,  ou  rOccipital  ^  ou  les 

repouffées 

,  OU  les  Coudes  ,  ou  les  Mains  ,  ou  la 
Poitrine, ouïe  Ventre, 'ou  les  Cotez,  ou  le  Dos, 
lorfquePEn-  ou  les  Felîes  ,  ou  les  Genoux  ,  ou  enfin  plufîeurs 
fane  fe  pre-  de  ces  parties  enfemble  ,  il  faut  les  repoulTer 
fente  mal  doucement  fans  les  lailTer  engager  au  pafTage  j 
il  faut  enfuite  introduire  la  main  dans  la  Ma¬ 
trice  ,  pour  par  le  chemin  le  plus  court  prendre 
les  pieds  de  TEnfant  &  le  tirer  dehors. 

Maniéré  de  Si  l’Enfant  n’a  pas  le  Vifage  tourné  vers  TA- 
tirer  nus  quand  on  le  tire  par  les  pieds ,  on  aura  foin 

Pieds^^^  de  l’y  tourner  ,  &:  lorfqu’il  fera  parvenu  aux 

Hanches  on  lui  abailfera  un  Bras ,  laifTant  l’au¬ 
tre  dans  la  Matrice  ,  afin  d’empêcher  qu’il  ne 
fe  prenne  par  le  Col  au  pafTage  j  car  dans  ce 
cas  la  tête  pourroit  fe  feparer  du  corps  &  refter 
feule  dans  la  Matrice. 

Maniéré  de  5i  1^  Tête  de  TEnfant  étoic  reftéc  feule  dans 

^^^d'^un^En-  Matrice  ,  on  prendroit  une  bande  de  toillc 

fant  qui  pou-  ^  large  de  cinq  à  fix  travers  de  doigt  Sc  lon- 

roic  être  re-  gue  d’environ  une  aulne  ,  on  tiendra  les  deux 

ftéc  feule  chefs  de  cette  bande  avec  la  main  gauche  ,  6c 

dans  ]a  Ma-  droite  on  portera  le  milieu  dans  la  Matrice 

pour  mettre  la  tête  du  Fétus  dans  Tance  que 

forme  cette  bande  pour  la  tirer  dehors. 

Maniéré  de  Si  on  n’avoit  pas  eu  foin  de  tourner  la  Face 

.dégager  le  l’Enfant  vers  T  A  nus  lorfqu’il  vient  par  les 
Menton  de  t>-  j  «  n  ^  r  ^ ^  r 

i’Fnfantlorf-  ^  ,  6c  que  par  malheur  Ion  Menton  mc 

qu’il  til  en-  arrêté  aux  Os  Pubis  ,  il  faudroit  introduire 

gagé  ou  ar-  le  doigt  Index  dans  la  Matrice  ,  pour  retour- 

séte  aux  Os  fjçj.  jç  Menton  d’un  autre  côté  ,  6c  achever  le 

^  refte  de  TOperation  ^  ainii  qu’il  eft  rnarqué 
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Lorfqu^il  y  a  plufieiirs  Enfants  dans  la  Ma¬ 
urice  Sc  qu’ils  font  effort  pour  fortir  enfemble 
en  prefentant  les  Pieds ,  on  prendra  un  des  Pieds 
<]ui  forcent ,  on  l’attachera  avec  un  ruban  à  la 
cuiffe  de  la  Merc  ,  (  c’efl  ce  qu’on  fait  auiïi 
ejuand  l’Enfant  ne  prefente  qu’un  Pied  )  on  cou¬ 
lera  la  main  le  long  de  la  cuflle  de  cet  Enfant 
jufqu’à  fon  entre fe ffon  ,  afin  de  prendre  Pautre 
pied  ,  pour  tirer  l’Enfant  àïhû  qu’il  c(l  mar¬ 
qué  cy-dc-ffus. 

Le  premier  Enfant  étant  dehors  ,  on  noue 
fon  cordon  ainfi  qu’il  eft  dit  à  la  page  42.5  , 
on  le  coupe  êc  on  l’attache  à  la  Cuiffe  de  la 
Mere  avec  un  ruban  ,  on  introduit  la  main  dans 
îa  Matrice  ,  on  prend  l’autre  Enfant  par  les  Pieds, 
on  le  tiré  dehors  comme  le  premier  ,  de  ainfi 
des  autres 

.  Lorfque  tous  les  Enfants  feront  fortis  ,  on 
prendra  cous  les  Cordons  Ùmbihcaux  enfemble  , 
pour  tirer  les  arricres-faix  ,  ainfi  qu’il  fera  mar¬ 
qué  cy- après. 

Nota  ,  qu’il  né  faut  pas  avoir  de  grands  on¬ 
gles  lorfqu’on  introduit  fa  main  datis  la  Matrice, 
parce  qu’on  pourroic  égratigner  cette  partie , 
les  flûtes  en  feroienc  mauvaiies  ;  telles  font  l’in- 
flammation  ,  la  gangrené  de  la  mort. 

Si  l’Enfant  fe  prefente  par  les  Feffes  8c  qu’il 
foie  petit ,  on  peut  le  cirer  dans  cette  pofiurc  , 
en  .introduilanc  les  deux  doigts  Index  dans  les 
plis  des  Aines.  Si  au  contraire  cet  Enfant  écoic 
gros  ,  il  ne  faudroit  pas  le  laiffer  engager  au  paf- 
fage  ,  on  le  repoufferoit  ,  8c  on  iroïc  chercher 
les  Pieds  pour  le  tirer  dehors. 

5i  l’Enfant  étoit  hydropique  dans  la  Matrice 

Hhh 


Manière 
d’accoucher 
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QlFil  ne 
faut  pas  a- 
voir  de 
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la  main  dans 
la  Matrice  , 
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Maniéré 
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Maniéré 
d’accoucher 
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Cordon  üm- 
bilical  fort 
le  prcmkr. 


Maniéré 
d’accoucher 
une  Femme 
lorfque  le 
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tour  du  Col 
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èc  que  la  grofleur  de  fon  Ventre  reropêchât  dè 
fortir ,  il  le  faudroit  ondoyer  en  portant  de  Tcatâ 
dans  la  Matrice  avec  quelque  petit  YaitTcau  où 
avec  une  petite  feringue  ;  loifqu  il  fera  ondoyé  ^ 
on  lui  percera  le  Ventre  avec  unbiftoury  cour¬ 
ba,  qu'on  portera  dans  la  main  ,  en  prenant 
garde  de  bletler  la  Matrice  :  Les  eaux  étant  é- 
coulées  par  le  moyen  de  Tincibon  qu'on  aura 
faite  au  Ventre  de  cette  petite  Créature  ,  on  lai 
prendra  par  les  Pieds  pour  la  tirer  dehors. 

Si  les  Eaux  fe  trouvoient  renfermées  dans  la 
Tête  de  l'Enfant,  on  feroit  l’ouverture  entre  les 
Sutures ,  en  prenant  garde  de  blelîerda  Matrice. 

Dans  les  Accouchemens  oi\  le  Cordon  Um- 
bilical  fort  avant  l'Enfant ,  on  doit  s'attacher  k 
le  faire  rentrer  au  plus  vite  :  Pour  cet  effet  on 
le  prendra  ,  &  on  le  portera  dans  la  Matrice  en 
le  faifant  palïèr  par  derrière  la  tête  de  l'Enfant,' 
duquel  on  prendra  les  Pieds  pour  le  tirer  dehors 
après  l'avoir  ondoyé  fur  les  Pieds  6ü  fur  les 
Jambes. 

Si  ce  Cordon  faifoit  quelques  tours  autour 
du  Col  de  l'Enfant ,  l’Accouchement  feroit  très- 
mauvais.  :  On  ne  peut  s’aiîiîrer  de  ce  fâcheux 
fymptôme  qu'en  introduifant  la  main  dans  la 
Matrice,  alors  on  ôtera  cç  Cordon  d'autour  du 
Col  de  l'Enfant  on  le  prendra  par  les  pieds' 
pour  le  tirer  dehors. 

Si  l'Enfant  demeuroit  â  fec  dans  la  Matrice, 
Ôc  que  les  eaux  fc  fulfent  écoulées  long-tems' 
avant  quhl  fut  prêt  de  fortir  j  dans  ce  cas  l'Ac- 
couchement  feroit  très- laborieux  ,  parce  que  le 
paflage  ne  poûrroit  s'élargir  pour  permettre  la’ 
fortic  de  l'Enfant  ;  Il  faut^dans  cette  rencontre 
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■  humedter  ces  Parties  avec  des  huiles  ou  des 
grailFes  émoliantes  ,  Sc  en  frotter  une  de  Tes 
mains,  pour  introduire  les  Doigts  dans  TOrificc 
interne  de  la  Matrice  ,  en  commençant  par  l’In¬ 
dex  ,  enfuite  celui  du  milieu  ,  l’Annulaire ,  le 
petit  Doigt  Ôc  le  Poulce. 

Tous  les  Doigts  étant  entrez  dans  l’Orifice 
interne  ,  on  les  écartera  doucement  les  uns  des 
autres  ,  afin  d'élargir  cette  partie  antant  qu’il  en 
fera  necelFaire  pour  le  palPage  de  l'Enfant,  qu’on 
prendra  par  les  Pieds  pour  le  tirer  dehors.  ^ 

Cette  manière  d’accoucher  fe  pratique  encore 
lorfque  les  Femmes  grofifes  font  attaquées  d’une 
grande  perte  de  fang  -,  car  dans  ce  moment  il 
n’y  a  point  de  tems  à  perdre  fi  on  veut  fauver 
la  vie  à  la  Mere  ,  &  adminiflrer  le  Sacrement 
de  Baptême  à  l’Enfant. 

Si  l’Enfant  efl:  mort  dans  la  Matrice  ,  il  ne 
peut  féconder  les  efforts  de  la  Mere  pour  en 
fortir  ;  ainfi  de  quelque  maniéré  qu’il  fe  pre- 
fente ,  il  faut  aller  chercher  fes  Pieds  pour  le 
tirer  dehors. 

Rien  n’eft  plus  difficile  dans  la  pratique  des 
Accouchemens  que  de  décider  jidiement  fur 
l’état  d’un  Enfant  qui  fe  trouve  foible  ,  ou  nou¬ 
vellement  mort  dans  la  Matrice.  Les  figues  qui 
nous  montrent  la  mort  recente  du  Fétus  ne  font 
pas  differents  de  ceux  qui  nous  marquent  fa  foi- 
bleffe  -,  cependant  il  efl  très -important  d’en  fea- 
voir  faire  la  différence  ,  fur  tout  au  cems  de  l’Ac¬ 
couchement  ,  pour  faire  un  juffe  prognoflic  Sc 
en  avertir  les  Afîîflants  -,  tant  afin  qu’ils  nUm- 
putent  pas  la  caufe  de  la  mort  de  l’Enfant  à  ce¬ 
lui  ou  à  celle  qui  aura  fecourù  la  Femme  dans, 

Hhh  ij 
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^1.2  Là  Veritablt  Çhimrfîef 

fon  travail  d’Accouchement-,  que  pour  ne  pas 
laifTer  un  Enfant  mort  dans  la  Matrice  comme 
s’il  ccoic  vivant  ,  afin  d’éviter  les  accidents  qu’il 
cauferoit  à  la  Mere  par  la  putrcfaâ:ion  qu’il  oc« 
cafionnéroit  à  la  Matrice. 

Voila  à  p"u  prés  les  lignes  qui  nous  marquent 
la  mort  du  Fétus  dans  la  Matrice,  ,  v 

La  Femme  ne  fent  plus  remuer  fon  Enfant  -, 
fon  haleine  devient  puante  dans  îa  luitc  ,  fon 
Yagina  n’efl:  point  chaud  comme  à  l’ordinaire ,  il 
en  fort  fouvent  des  eaux  ou  d’autres  liqueurs 
qui  n’ont  pas  une  bonne  odeur  ,  fes  Mammelles 
fe  flécrilîént  &  fe  ramollilFent  ,  en  forte  que  de 
rondes  qu’elles  pouvoient  être  ,  elles  deviennent 
pendantes  j  il  lui  furvient  des  défaillances  >  des 
douleurs  de  Tête  ,  d’Eftomach  &  quelquefois 
des  convuliions  :  &  on  a  beau  lui  donner  des^ 
confortatifs  tant  internes  qu’externes  ,  le  Fétus 
ne  fe  fait  point  fentir. 

Si  l’arriere-faix  fort  le  premier.  ,  c’eft  un^ 
marque  de  la  moit  de  l’Enfant.  • 

On  Coniioic  que  l’Enfant  eft  abfolumcnt  mort 
dans  la  Matrice  ,  lorfque  k  Mere  le  fent  fuivre 
dans  les  mouvemens  qu’f-üe  fait  ,  en  tombant 
comme  une  boule  du  côté  où  elle  fe  tourne  , 
quand  elle  eft  couchée. 

Si  le  Cordon  Umbilical  fort  étant  froid  Sc  flé¬ 
tri  ,  c’eft  un  figne  de  la  mort  de  l’Enfant. 

Enfin,  fi  le  Méconium  s’écoule  de  la  Matrice, 
c’eft  une  marque  infaillible  de  la  nnort  de  l’En¬ 
fant  :  Cependant  Rulandus  nous  donne  une  Ob- 
fervation  contraire  ^  &  dit  qu’une  Femme  ayant 
cte  deux  jours  malade  dans  le  travail  de  l’Ac¬ 
couchement  5  que  le  Méconium  du  Fétus  s’«- 
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coula  ,  rmais  que  la  Malade-  ayant  pcis  trente 
gouttes  d’huile  de  Succin  dans  du  Vin  ,  &  qu’ou¬ 
tre  ,ce  rernede  on  lui  frotta  le  Nombril  avec  de 
l’Huile  de  Coudrier  ,  elle  fut  heureufement 
délivrée  une  demie-heure  apres  Tadminiflration. 
de  ces  remedes  ,  6c  mit  au  rnonde  un  Garçon 
plei4i  de  vie.  ,  ■  ,  à 

Si  une  Femme  étoic  afFoiblie  par  un  long  tra¬ 
vail  ,  en  forte  qu’elle  eût  perdu  les  forces  ,  lans  (e 
pouvoir  aider  dans  fon  Accouchement  ,  il  fau- 
droit  prendre  le  Foye  6c  le  Fiel  d’une  Anguille 
ou  d’une  Vipere  ^  les  delayendans  du  Vin  6c  lui 
donner  à  boire  ;  rien  n’eft  meilleur  que  ce  re- 
mede  ,  il  fait  eftt  tres-promptement.  . 

On  prétend  que  quatre  à  cinq  Feüilles  de 
Laurier  franc  un  peu  mâchées  dans  la  Bouche- 
6c  appliquées  fur  le  Nombril  de  la  Femme  font 
le  même  effet. 

Dans  tous  ces  differents  Accouchemens  ^  fî  le 
Placenta  fort  le  premier  ,  la  perte  du  fang  qui 
arrive  ne  manque  pas  de  caufer  un  grand  péril , 
tant  à  la  Mere  qu’à  l’Enfant  :  Dans  ce  cas  il^ 
faut  au  plus  vite  accoucher  la  Femme  ,  afin  d’on¬ 
doyer  l’Enfant  fî  on  le  peut  ,  6c  éviter  par  ce 
moyen  la  mort  -de  la  Mere  ,  en  appaifant  la 
perte  du  fang  qui  ne  edfe  point  fans  cela ,  parce 
qii’aprés  que  la  Matrice  fc  trouve  vuide  ,  clic  fç 
rétrécit ,  6c  par  confequent  elle  ferme'  peu  à  peu 
l’Orifice  des  Vailleaux  ,  en  reprenant  fa  figure 
naturelle.  , 

Si  le  Placenta  ne  fuit  point  dans  tous  ces  Ac- 
couchemens  tant  naturels  que  contre  nature  ,  on 
prendra  ion  Cordon  ,  duquel  on  fera  deux  tours 
autour  du  doigt  Index  6c  du  Medius  de  la  main 
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gauche  ,  de  la  droite  on  le  prendra  à  pleine 
main  à  Tcntrée  du  Vagina  ,  en  couchant  le  doigç^ 
Index  le  long  de  ce  Cordon ,  de  maniéré  que 
rextremité  de  ce  Doigt  foit  dans  le  Conduit  de 
la  Pudeur  ,•  on  ébranlera  le  Placenta  en  le  tirant 
de  côté  Sc  d’autre  ,  afin  de  le  détacher  de  fes" 
adhérences  j  il  ne  faut  pas  le  tirer  droit  à  foy  , 
crainte  de  le  rompre. 

'  Si  le  Cordon  Umbilical  étoit  rompu  &  qu’on 
ne  pût  s’en  fervir  pour  détacher  le  Placenta  ,  il 
faudroit  introduire  la  main  droite  dans  la  Ma¬ 
trice  ,  afin  de  le  détacher  :  Pour  cet  effet  il  faut^ 
mettre  les  Doigts  entre  la  Matrice  Sc  ce  corps 
étrange  par  Tendroit  où  il  fe  trouve  le  moins 
d’adherences  pour  le  détacher  doucement  fans 
faire  de  violence  ,  afin  de  le  tirer  dehors  dans’ 
fon  entier. 

La  Femme  étant  délivrée  de  tout  ce  q’uelle 
pourroit  avoir, dans  fa  Matrice  ,  on  lui  appli¬ 
quera  des  linges  chauds  fur  la  Vulve,  afin  qu’il 
n’y  entre  pas  d’air  extérieur.  On' fera  baiïiner 
fon  lit  ,  on  la  couchera  fur  le  dos ,  les  Genoux 
un  peu  élevés  pouf  procurer  le  cours  aux  vui- 
danges  ;  on  lui  donnera  un  peu  de  Vin  Sc  du  Su¬ 
cre  chaud ,  on  lui  procurera  le  repos ,  Sc  on  ne 
lui  refufera  pas  les  alimens  necelîaires  ,  pourvu^ 
qii’ils  foient  de  facile  digeftion. 

Lorfqu’on  prive  les  nouvelles  Accouchées  de 
manger  dans  les  premiers  jours  ,  leur  Eftomach- 
s’affoibîit ,  en  forte  que  quand  elles  commen» 
cent  à  manger  ,  elles  font  le  plus  fôuvent  atta¬ 
quées  d’indigefiions  :  Il  ne  faut  pas  non  plus 
qu  elles  mangent  trop  ny  aucunes  chofes  dimei- 
Ics  à  digérer ,  crainte  de  la  même  maladie.' 
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,  Il  n*ert:  pas  toujours  au  pouvoir  d’un  habile 
Chirurgien  d’accoucher  une  Femme  par  la  voye 
ordinaire  ;  plufieurs  obftacles  peuvent  s’y  op- 
pofer  5  quoique  d’ailleurs  elle  paroilîè  pleine  de 
Force  pour  fupporcer  un  long  travail.  Elle  peut 
avoir  l’Orifice  interne  de  la  Matrice  naturelle¬ 
ment  fi  étroit  5  qu’il  eft  impoflîble  de  le  pouvoir 
élargir  fans  le  déchirer  pour  la  fortie  de  TEq- 
fant  :  Cette  rqpture  pc  manqueroit  pas  de  cau- 
fer  une  inflamrtjation,  la  gangrené  à  la  Matricè 
6c  cniuite  la  mort  de  la  Malade, 

L’Orifice  interne  peut  encore  avoir  été  atta¬ 
qué  de  quelque  Abcès  ou  de  quelque  Ulcérés  , 
qui  y  auroient  fait  des  cicatrices ,  ce  qui  empê- 
çheroit  fa  dilatation  ;  ou  enfin  l’Enfant  peut  être 
fi  gros  qu’il  lui  eft  inapofiible  d’y  pouvoir  pafleFo 

Tous  ces  obftâcles  s’opofent  à  un  Accouche¬ 
ment  heureux  qu’on  pourroit  attendre  inutile¬ 
ment  J  6c  tandis  qu’on  feroit  faire  des  efforts  à 
la  Mere  pour  aider  à  la  (ortie  de  fon  Enfant  ^ 
fes  forces  fe  perdroient  aufîi  bien  que  celles  de 
fon  Fruit ,  6c  la  mort  de  l’un  6c  de  l’autre  nç 
manqueroit  pas  d’arriver.  ,  . 

Je  trouve  que  l’Operation  de  la  Litotomie 
n’eft  pas  moins  dangereufe  que  celle  qu’on  ap¬ 
pelle  Cefariennc  j  cependant  on  la  pratique 
fouvent  avec  heureux  fuccez. 

Je  ne  puis  donner  de  comparaifon  plus  jufte 
en  fait  d’Operation  que  cclle-cy  ,  puifquc  la 
Matrice  6c  la  Vefîie  font  deux  cavitez  membra- 
neufes  6c  renfermées  dans  une  même  capacité  : 
La  tilfurc  de  la  Matrice  eft  encore  plus  char- 
neufe  que  celle  de  la  Velîie  ^  6c  par  confe- 
qnent  plus  capable  d’une  prompte  réünion* 
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C*cft  pourquoy  dans  les  cas  cy-dclTus  mar¬ 
quez  ,  on  ne  peut  mieux  faire  que  de  pratiquer 
rOpcration,  appelée  Cefanenne  ,  fur-tout  lorf- 
qu’on  ne  pourra  réüfîir  à  accoucher  une  Femme 
par  la  voye  ordinaire.  On  a  vû  depuis  peu  des 
Femmes  fur  lefquclles  cette  Operation  a  été 
faite  avec  un  fort  bon  fuccez  ,  ainiî  qu’on  le 
verra  par  les  Obfervations  marquées  cy  après. 

L’Operation  Cefarienne  fe  fait  dans  trois  dif¬ 
ferentes  rencontres,  i**.  Quand  la  Mere  &  TEii- 
fant  font  vivans.  a**.  Quand  la  Mere  eft  vivante 
&  i’Enfant  mort.  5^.  Quand  la  Mere  eft  morte 
&  TEnfant  vivant.  ^  ; 


Lorfquc  la  Mere  ^  TEnfant  font  vivants  ,  ou 
que  la  Mere  eft  vivante  &  l’Enfant  mort ,  l’Ope¬ 
ration  eft  toujours  la  même.  On  fait  coucher  la 
Malade  fur  le  dos ,  on  la  fait  tenir  dans  cette 
pofture  par  autant  de  ferviteurs  qu’on  le  juge  à 
propos  ,  on  lui  fait  une  longue  "incifion  au  def* 
foiis  &  à  côté  de  TUmbilic  ]  Ôc  on  coupe  les 
Tegumens  ,  les  Mufclcs  ôc  le  Péritoine  pour 
découvrir  la  Matrice. 

La  Matrice  étant  à  découvert ,  on  y  fait  une 
petite  incifîon  dans  fa  partie  anterieure  & 
moyenne  ,  pour  éviter  l’épaifteur  du  Placenta  qui 
eft  attaché  dans  fon  fond  j  on  introduit  le  doigt 
Index  de  la  main  gauche  dans  cette  incifîon  ,  afin 
de  l’agrandir  avec  des  ci  féaux  qu’il  faut  couler 
fur  le  doige  Index  fans  blcifer  l’Enfant  ;  Si  leà 
Membranes  dans  lefquelles  il  eft  contenu  ne  font 
pas  percées  ,  on  les  percera  pour  le  prendre  &  le 
tirer  dehors  le  plus  doucement  qu’il  fera  pofTible* 

L’Enfant  étant  forti  de  la  Matrice  ,  on  luÿ 
fait  la  ligature  de  fon  Gordon  ümbilical,  on  le 


coupe 
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'coupe  fuivant  la  maniéré  ordinaire  ,  on  donne 
l’Enfant  aux  Affiliantes  pour  l’accommoder  ^  & 
on  retire  le  Placenta  ,  Tes  Membranes  &  fon 
Cordon  par  la  même  ouverture. 

On  prend  enfuice  une  éponge  très- fine  ;  on 
la  trempe  dans  le  Vin  tiedde  ^  on  en  baffine  la 
Playe  de  la  Matrice  ,  on  fait  la  Gaftroraphie  au 
Ventre  ,  ainfi  qu’il  efi  marqué  cy-delTus  ,  Ôc  on 
fe  fert  des  mêmes  remedes  &  du  même  appareil, 
La  Malade  fera  couchée  furie  dos  dans  ion  lit 
dans  une  Chambre  tranquille  ;  on  la  panfera 
■'une  fois  par  jour, ou  moins  s’ileft  poffible,  jufqu’à 
parfaite  guerifon  ,  &  on  lui  fera  garder  la  meme 
iicuation  ,  que  fi  elle  avoir  accouché  par  la 
voye  ordinaire  ,  afin  que  des  vuidanges  fortent 
avec  facilité. 

C’eft  un  abus  que  de  fe  fervîr  d’un  PefTaire 
‘dans  cette  rencontre ,  puifquc  toute  fon  utilité 
confifte  à  retenir  feulement  le  Vagina  &  l’em¬ 
pêcher  de  tomber.  Comme  il  n’effc  point  queftion 
icy  de  la  chûce  du  Vagina,  &  qu’on  ne  peut  in¬ 
troduire  le  PefTaire  dans  TOriftcc  interne  de  la 
Matrice  pour  le  tenir  ouvert ,  il  efl  donc  inutile 
de  fe  fervir  de  cet  inftrument ,  puifqu’il  ne  peut 
xcre  mis  qu’à  la  partie  fuperieure  du  Conduit 
de  la  Pudeur  qui  relie  parfaitement  bien  ouvert 
fans  ce  fecours. 

Quand  [a  Mere  ell  morte  &  TEnfant  vivant , 
rOperation  n’eft  pas  fi  accompagnée  de  circon- 
llances  ;  on  ne  doit  s’attacher  uniquement  qu’a 
fauver  TEnfant  ,  pour  lui  adminillter  le  Sacre¬ 
ment  de  Baptême.  Dans  ce  cas  ,  il  ne  s’agir  que 
de  faire  promptement  une  incifion  crucialle  au 
Ventre  de  la  Femme  &  fur  Tcminence  que  for- 
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me  TEnfanc.  On  relevé  les  quatre  Lambeau^  ÿ 
on  incife  la  Matrice  par  Tendroit  marqué  cy- 
defïus  5  &  on  prend  l’Enfant  pour  le  baptifer^ 
au  cas  qu’on  lui  trouve  de  la  vie  :  pour  cet  cfïct,on 
efluye  une  place  fur  quelque  partie  defon  Corps 
pour  y  jetter  de  l’eau  nette  ,  en  difant  les  paroles 
ordinaires  ,  avec  intention  de  faire  un  Chrétien* 

Un  Capitonne  de  Vailïeau  natif  de  S.  Domin- 
gue  ,  m’a  alTuré  qu’il  étoit  venu  au  monde  par 
le  moyen  de  l’Operation  Oefarienne  ,  &  que 
Madame  fa  Merc  a  voit  eu  fept  Enfants  tous  ve* 
nus  par  cette  voye  ,  mais  qu’au  dernier  elle 
y  étoit  morte  ,  attendu  que  le  Chirurgien  qui 
avoir  coutume  de  lui  faire  cette  Operation  étant 
mort ,  on  fut  contraint  de  fe  fervir  d’un  autre 
qui  n’entendoit  rien  dans  cette  pratique. 

Dans  le  Village  nommé  La  Crique ,  éloigné 
de  cette  Ville  de  Rouen  environ  Ex  à  fept  lieues, 
on  a  fait  l’Operation  Celarien-nc  fur  une  Femme 
qui  eft  encore  vivante ,  auffi  bien  que  l’Enfant 
qu’on  lui  a  tiré  par  le  fecours  de  cette  Operation, 
Il  y  a  environ  1 1  ans  qu’unChirurgien  duBourg 
de  Darnetal  prés  Roüen  ,  fit  cette  Operation 
fur  une  jcure.Femme  forte  Sc  lobufte  ;  mais 
n’étant  pas  habile  dans  l’Art  de  Chirurgie  ,  il 
pan  fa  la  Playe  du  Ventre  de  c*’tte  Femme  pen¬ 
dant  un  très  long  tems  ,  en  forte  que  la  Malade 
ne  pouvant  fubvenir  à  là  dépenfe  qu’elle  étoit 
obligée  de  faire  ,  elle  eût  recours  à  la  charité  de 
l’Horei  Dieu  de  Roiien  ,  où  elle  fut  encor-*  pan- 
fée  un  très  long  tems  ;  mais  ia  gangrené  s’étant 
mife  à  fa  Phye  extérieure  ,  elle  mourut  :  On 
fit  r  ouverture  de  fou  Cadavre  ,  &  on  trouva  la 
Playc  de  ia  Matrice  fort  bien  cicatrifée, 

F  I  N. 
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Ü’IL  y  a  deux  fortes  dé  CKirurgîe  ,  page  t 
Oiviflon  de  la  Chirurgie  Salutaire  ,  z. 
Chirurgie  Dogmatique  ,  ce  que  c’cft  ,  ibidi 
Chirurgie  Empirique  ^  ce  que  c’eft ,  ibid. 
Chirurgie  Rationelle  ,  ce  que  c’effc,  ibidl 

Chirurgie  Méthodique^  ce  que  c’eft,  ibid* 

Divifion  d^  là  Chirurgir  Méthodique  ,  ibid. 

Ce  qu’enfeigne  la  Chirurgie  Téorique  ,  ibid; 

Ce  qu’aprrnd  la  Chirurgie  Pratique  ,  5 

Que  la  Chirurgie  Méthodique  ed  une  Science  &c  un 
Art,  ibid. 

Définition  de  la  Chirurgie  Méthodique  ,  ibid. 

Que  la  Chirurgie  a  deux  iiijets  ,  ibidl 

Ce  que  c’éft  que  le  fujet  propre  de  la  Chirurgie  ,  de 
comment.il  fe  doit-confidexcr  ,  4 

Qu'on  fe  propofe  deux  fins  à  la  Chirurgie  ,  ibid. 

Qu'il  y  a  trois  moyens  pour  parvenir  æ  la  fin  generale 
de  la  Chirurgie  ,  ibid. 

Qu’il  fe  rencontre  trois  chofes  pour  parvenir  à  la  fin 
de  la  Chirurgie  ,  ibidi 

Ce  que  c’eft  qu’Otdre  ,  f 

CLu.1  y  a  trois  fortes,  d'Ordres  ,  fçavoir  ^  de  Comrofi- 
li^n  3  de  Divifion^ouRcfolution  de  de  Défir  rim^ibii. 
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Deux  chofes  abfolument  necellaires  au , Chirurgien, 

Qu'il  y  a  trois  chofes  contre-  nature  , 

Ce  que  c’eft  que  Maladie  generallement  prife  &  par¬ 
ticulièrement  prife ,  ibid. 

D’où  fe  tirent  les  efpcces  &  difFcrences  des  Maladdbid, 
Qu’il  y  a  trois  différences  eiTèntielles  de  Maladies, ibid. 
Ce  que  c’eft  que  les  maladies  d’Incemperies  ,  &  d’où 
elles  dépendent  5  6  6c  7. 

Qii’il  y  a  deux  fortes  d’Intemperies  ,  7,, 

Ce  qu’on  apelle  conformation  des  parties  organiq.  ibid. 
Ce  que  c’eft  que  folution  de  continuité  par  c.aufe  in-> 

-  terne  ,  ibid. 
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plettes  ,  de  caufe  interne  ou  externe, 

Diagnoflic  des  Ecartemens , 

Prognollic  des  Luxations  en  general , 

Cure  generalie  des  Luxations  , 

Remarque  fur  les  Luxations  de  caufe  interne  caufées 
par  une  matière  coagulée  dans  la  Cavité  qui  doit 
recevoir  la  tète  de  TOs  luxé,  147 

Remarque  fur  le  panfement  des  Luxations  de  caufe 
externe,  149 

Signes  diagnoftics  Sc  prognofliçs  de  la  luxation  de  la 
Mâchoire  inferieure ,  lyo 

Sa  réduétion  ,  fon  appareils  fa  cure  ,  151 

Luxation  de  rHumerus ,  fes  lignes  diagnoftics ,  ibid. 
Moyens  propofez  pour  la  réduction  de  l’Humerus  6c 
defqucls  il  ne  fe  faut  pas  fervir  ,  152. 

Maniéré  de  réduire  l’Humerus  luxé  ,  j  5  5 

Remarque  fur  la  manière  de  réduire  rHumerus  ,  ibid. 
Appareil  de  la  luxation  de  THumerus  ,  154 

Remarque  fur  la  luxation  du  Coude  ,  ibid. 

Redu£l:ion  Sc  appareil  de  la  luxation  du  Coude  ,  i  5  j 
Cine  de  la  luxation  du  Coude  ,  i  $6 

Luxation  du  Carpe  ,  fa  léduétion  Sc  fon  appareil, ibid, 
Obfervation  curieufe  fur  une  luxation  du  Carpe ,  avec 
ijïuè  de  Textrémité  inferieure  du  Cubitus  arrivée  à 
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uhe  Femme  de  87  ans  ^  de  laquelle  elle  n’eft 
pas  morte  ,  157 

Luxation  du  Fémur ,  fes  fignes  diagnoftic  Sc  prognoftic, 
la  manière  de  le  réduire  &  remarque  fur  cette  pra¬ 
tique  ,  .158 

Son  appareil,  1^9 

Signes  diagnoftic  &  prognoftic  de  la  luxation  du  'Gc- 
nouil ,  î^o 

Maniéré  de  réduire  cette  luxation ,  Ton  appareil  ôc  fa 
cure,  i6i 

Luxation  du  Pied  ,  ibid. 

Ecartement  des  Os  de  là  Jambe  , 

De  la  Goutte  ,  fa  définition  &  fa  caufe,  lé  j 

Diagnoftic  ,  prognoftic  ôc  cure  de  la  Goutte  ,  16^ 

De  rAnchilofe  Ôc  la  caufe  , 

Obfervation  fur  la  Bofte  ou  courbure  de  l’Epine  ,  ibid. 
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DE  LA  TROISIE’ME  PARTIE^ 

renferme  une  Myologîe  nouvelle  ^  une  partie  £  A û* 
giolog^e  ,  les  AdaUdies  des  V aljjeaux  Sanguins  , 

Les  Operations  quon  exerce  dejfus  ,  tant  pour  leur 
propre  guerifon  lorjrjuils  font  malades  ,  ^ue  pour  cel* 
Les  des  Maladies  qui  attaquent  les  autres  parties, 

CE  qu’on  appelle  Myoîogie  ôc  qu’il  faut  fçavoic 
deux  chofes  pour  en  avoir  une  parfaite  con- 
noiftance  , 

Définition «Sccompofition  des  Mufclesjeurs  parties,  170 
Attaches  des  Mulcles  Ôc  remarque  fur  leur  mouve¬ 
ment  ,  J  7 1 

Ce  que  le^  Mufcles  ont  de  particulier,  17 1, 
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Des  Mufcles  en  particulier  ,  5  17^ 

Mufcles  des  tégumens  de  la  Tête  ,  des  Frontaux  ,  des 
Occipitaux^,  des  Paupières  &  des  Yeux  ^  ibid, 
Mulcles  des.  Oreilles  ,  ,  17^ 

Mufcles  du  Nez  èc  des  Lcvres  ,  17  y 

Mufcles  de  la  Mâchoire  infcrieare  ,  17^ 

Müicles  de  la  Luette  Sc  de  ,POs  Hyoïde,  178 

Remarque  fur  la  poiîtion  du  Mufcle  Coracohioïdien,  ib. 
Mufcles  de  la  Langue  &  du  Pharinx  ,  179 

Remarque  furies  Mufcles  de  la  Tête  ,  180 

Que  la  Tête  n’a  qu.  n  Mufcles  qui  lui  font  propres,iSi 
Pourquoi  les  grands  Obliques  doivent  être  appelés 

Vertébraux,  /  -ibid. 

Remarque  fur  la  ficuation  &  fur  rufage  des  petits 
Obliques ,  /  '  185 

Remarque  fur  les  moüvernens  des  Mufcles  de  .la 
Tête,  ^  184 

Mulcles  du  Col  &  remarque  fui*  les  Vertébraux  ,  18  j; 
Remarque  fur  l’ufage  des  Mufcles  épineux  3c  tranf- 
yerfes  , 

Du  Larinx  ,  de  fa  compofition  Sc  de  fes  mufcles  ,187 
Remarque  fur  les  Mufcle?  de  la  Poitrine  fervant  à  la 
r efpi ration  ,  189 

Qu’il  n’y  a  que  1  j  Mufcles  à  la  Poitrine  ,  190 

Mufcles  de  l’Abdomen  ,  Sc  que  les  Obliques  ne  s’at¬ 
tachent  pas  aux  Vertcbies  des  Lombes  ,  191 

Mufcles  des  Tefticules  $c  d“  la  Verge  ,  ,  195 

Mufcles  du  Clitoris  ,  du  Dos  Sc  des  Lombes  ,  1 9,^ 

Mufcles  de  l’Anus  ,  du  Coceix  &  des  Omoplattes,  195 
Mufcles  du  Bas,  19^ 

Mufcles  du  Coude,  198 

Remarque  fur  l’mcertion  du  Mufcle  Biceps  ,  ibid, 
MufePs  du  Riyon  ,  199 

Muicles  du  Carpe  ,  200 

Remarque 


201 
202, 
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20| 
207 
209 
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Remarque  far  leurs  mouvemcns , 

Mufclcs  des  Doigts  , 

Remarque  fur  les  Mufcles  intcrroffèux , 

Mufclcs  des  CuilFes , 

Mufcles  des  Jambes,  • 

Mufcles  des  Pieds  , 

Mufcles  des  Doigts  du  Pied  ^ 

Remarque  fur  les  InterofTeux  du  Pied  , 

Motifs  pour'  lefquels  un  Chirurgien  doit  fçavoir  la 
route  des  Vailfeaux  Sanguins  ,  21^ 

Définition  de  PArtere  ,  fa  compofidon ,  2i/f 

Aorte  ,  fa  divifion  ,  215 

Aorte  afeendante  ,  fa  divifion  en  Intercoftalle ,  Ca¬ 
rotide  ,  Cervicalle  ,  Mammaire  ,  ibid. 

Mufculâire  ,  Scapulaire  ,  Thorachique  ,  Humerale  ,  ôc 
en  Axillaire  ,  6c  fa  divifion  ,  2.16 

Aorte  defeendante  /  fa  divifion,  217 

Remarque  fur  les  Arteres  ïntercoftalles ,  ibid. 

Divifion  de  PAorte  defeendante  en  Phrenique ,  Ce- 
liaque ,  Mefenterique  fuperieure  ,  ibM. 

Emulgente  ,  Spermatique  ,  Mefenterique  inferieure  , 
Lombaire  ,  Mufcule  ,  Iliaque  Sc  leur  divifion  ,  en 
Sacrée  ,  en  Mufcule  inferieure  ,  ümbilicale  ,  Hy^ 
pogaftrique  ,  Epigallrique  ,  Honceufe  ,  Cruralle , 
Mufculâire  interne  Sc  externe,  218 

Poplitée  ,  Suralle  ,  3c  Tibialle  anterieure  &  polle- 
rieure  ,  219 

Ce  que  c'eft  que  Veines  ,  leur  différence  d’avec  les  Ar¬ 
tères  ,  leur  nombre  ,  comme  elles  fe  forment  en 
Troncs  confiderabies  dans  les  Bras,  22.0 

Que  ces  Troncs  font  4  3c  appelez  Céphalique  ,  Mé¬ 
diane  ,  Bafilique  3c  Cubitale  ,  211 

Qu’ils  fe  joignent  enfemble  6c  forment  PA xillaire,i  12 
Que  PAxillaire  reçoit  les  Mufcules,  Thorachique  6c 
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Comme  le  Va'ilTeau  prend  le  nom  de  Souclavier  ,  ÔC 
comme  il  reçoit  la  Mufculaire  fupcrieurc  ,  les  Jugu* 
laires  externe  Sc  interne  >  la  Vertebralle  ,  ibid. 
La  Mammaire ,  Mediaftine  ,  les  Coftalles  fuperieures  6c 
TAzigos  5  pour  fe  rendre  dans  la  Veine  cave  fupe- 
rieure  ,  &  être  reçû  dans  le  Ventricule  droit  du 
Cœur  ,  215 

Où  commencent  les  Veines  des  Èxtrémitez  inferieu¬ 
res  ^  de  comme  fe  forme  la  Sciatique  majeure  6c' 
mineure',  ibid* 

La  Poplitée, la  Sapbene, les  Mdfcuîes  Si  la  Suralle,i24 
Ces  7  VailTeaux  forment  la  Gruralle  ibid* 

Où  elle  prend  le  nom  dlliaque  ,  ibid. 

6c  celui  de  cave  ,  pour  fe  rendre  au  Cœur ,  225 

Maladies  des  Vailteaux  Sanguins  ,  leur  différence  & 
leur  caufe  ,  ibid. 

Ce  que  c  cft  qu’Anaftomofe  ,  Sc  Diapedefe  ,  ibid. 
5i^nes  diagnoftics  6c  piognoftics  des  Playes  des  Vaif- 
jfea ux  fa n giiin  s ,  iid 

Cure  des  Playes  ,  leur  remede  ,  227 

Obfervation  d’une  Playe  à  TArcere  cruralle  ,  218' 

Remarque  fur  la  pratique  des  Playes  des"  Vaificaux 
Sanguins  ,  22^ 

Maniéré  de  faire  PArteriotomie  ou  Seignée  de  l’Ar- 
lere  tcmporalle  ,  230 

Anévrifme  ,  qudl  y  en  a  de  deux  fortes  3  fçavoir  ,  de 

vrais  ou  de  faux  ,  ibid. 

Leur  caufe  ,  leur  différence  ^  leur  ligne  diagnodic  Sc 
prognoftic ,  251 

Operation  de  P  Anévrifme  2  32 

Son  appareil  Sc  fa  cure  ,  2  35’ 

Varices  ,Ge  que  c’eft  ,  remarque  fur  leur  caufe  ,  3  34 

pourquoi  les  Jambes  font  plus  fujettes  à  ces  maladies 


/ 


TABLE. 

que  les  autres  parties  ,  leurs  figues  ,  235 

Moyens  propofez  pour  guérir  les  Varices  ,  maniéré 
de  les  guérir  fans  récidives  ,  appareil  ,  2  5<> 

De  la  Seignée  &c  de  fa  définition  ,  157 

Remarque  fur  le  lieu  d’éledion  pour  Toperation  de  la 
Seignée, objection  à  ce  fujet,réponfe  à  l’obje(5tion,  238 
Appareil  pour  i’operation  des  Seignées  ,  240 

Maniéré  de  feigner  la  Jugulaire  externe ,  appareil  pour 
cette  operation  ,  ibid. 

Maniéré  generalle  d’ouvrir  les  Vaifîeaux,  241 

Ce  qu’il  faut  remarquer  avant  que  de  feigner  auBras,ib. 
Accidents  qui  peuvent  furvenir  de  la  part  du  Chirur-* 
gien  ou  du  Malade  , ‘moyens  d’y  rerpedier  ,  242 

Ce  qu’il  faut  faire  quand  on  a  piqué  l’Artere  ou  le 
Tendon  ,  245  Sc  244 

Ce  qu’il  faut  faire  avant  que  de  feigner  au  Bras ,  U 
maniéré  d’y  feigner  ,  245 

Appareil  pour  cette  operation  , 

Remarque  fur  la  pratique  des  Seignées  ,  247 

Maniéré  de  feigner  au  Pied  &  d’éviter  les  périls  qui 
sy  rencontrent  ,  ibid. 

Appareil  pour  cette  operation ,  2 
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DE  LA  QUATRIE’ME  PARTIE. 

Oli  t on  traite  des  Tumeurs  ,  des  Play.es  &  des  Vlceres, 
tant  en  ge^ieral  eju  en  part  cnlier  -,  des  Operations  £^ui 
fe  prattijHent  dans  ces  differentes  maladies  ,  CT  d^ 
leurs  AicàiCa?nens  tant  internes  qii  externes. 

U’IL  y  a  trois  chofes  à  obferver  dans  la  cure  des 
maladies  Chirurgicales ,  251 

Lilii 
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Définîtion  ^es  Tumeurs  &c  combien  il  y  en  a  de  for- 

Z5i 


ces  , 

Ce  qu’il  faut  fçavoir  pour  guérir  les  Âpoftémes  ,  255: 
Remarque  fur  leur  caufe  ,  ibid, 

D’üù  fe  lirenr  les  cfpeces  &  différences  des  Apofté- 
mes ,  1 54 

Remarque  fur  leur  divifion  ,  255 

Signes  diagnoftic  &  prognoflic  des  Apoftemes  ,  leur 
tems  &  leur  terminaifon  ,  25^ 

Comme  on  connoît  que  les  Apoftémes  fe  terminent 
par  refolution  ,  par  fupuration  ,  par  dureté  &  par 
corruption  ,  "  257 

Délicciîènce  ,  ce  que  c’tft  ,  2. 5  S 

Cure  des  Apoftemes  en  general ,  ibid. 

Remarque  furie  rems  d’ouvrir  les  Abcès  ^  &  des  acci¬ 
dents  quieniuivent  quand  on  attend  trop  tard  ^  259 
Ce  qu  il  faut  faire  lorfque  la  Tumeur  veut  fupurer^zéo 
Du  Phlegmon  ,  ibid. 

Sa  définition  ,  qu’il  y  en  a  de  deux  fortes  ,  &  comme 
ils  fc  forment  ^  leurs  fignca  diagnoftic  &  prognoftic, 
cure,  26  î 
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ibid. 
2^5 
2^4 
ibid. 


Ce  qu’il  faut  faire  lorfqu’il  tend  à  fupuration  , 

Ce  que  c’eft  que  rEmpiémc  ,  fa  caufe  , 

Signe  diagnoftic  , 

Prognoftic  de  PEmpiéme  , 

Empiéme  où  Poperacion  eft  inutile  , 

Qadl  y  a  deux  endroits  où  l’on  peut  faire  cette  opc- 

2^5 
266» 
ibid. 
x6y 
26S 

270 


ration  , 

Maniéré  de  faire  l’operation  de  PEmpiéme  , 
Remarque  fur  cette  operation , 

Son  appareil  , 

Cure  5 

Obfervation  d’un  Empiçme  extraordinaire  > 
Efquinancie  3 
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Ce  que  c*eft  qu’Efquinancîe  ,  les  différences  &:  fa 
caufe  ,  271 

Ses  Egnes  diagnoftic  &  prognoftic ,  '  2  7 

Remarque  i’ur  plahcurs  Scignées  propofées  pour  gué¬ 
rir  rEfquinancie  ,  17  j 

Que  la  Seignée  cfl  un  grand  remède  contre  cette  ma¬ 
ladie  5  274 

Operation  de  la  Broncotomic,  27 1 

Appareil ,  cure  de  cette  maladie  ,  27^ 

Du  Cancer  ,  fes  différences ,  277 

Cure  du  Cancer  ,  Ton  diagnoftic  ,  278 

Son  prognoftic  &  Ton  operation  ,  179 

Appareil  pour  cette  operation,  280 

'Cure  du  Cancer,  281 

Des  Hernies  ,  leur  définition ,  leurs  efpcccs  &  di£Fe^ 
rcnces ,  ibid. 

Caufe  des  Hernies ,  282 

Leur  figne  diagnoftic,  285 

Remarque  fur  les  efpeccs  d*Hydrocelle  ,  284 

Prognoftic  des  Hernies,  2S<> 

Operation  de  TExomphale  ,  2S7 

Operation  de  la  Gaftroraphie  ,  28 9 

Appareil  de  ces  Operations ,  leur  cure  ,  291 

Operation  &:  cure  de  la  Sarcomphaie  &  celle  de  THy- 
perfarcofis ,  ibid. 

Operation  de  EHydromphale  ,  de  la  Varicompnalc  6c 
celle  de  la  Biibonocclic ,  292 

Operation  de  la  Hernie  complette  ,  294 

Appareil  de  ces  Operations  ,  295 

Cure  des  Hernies  vrayes  après  l’operation  ,  296 

Operation  &  cure  de  rHydrocelle  ^  ibid. 

Operation  de  la  Paraccntcfc  ,  297 

Operation  de  la  Caftracion ,  &  à  quelle  maladie  elle 
convient  3  fon  appareil  ôc  fa  cure  ,  198 
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Cure  de  la  Pneumacocelie  ,  de  la  Cirrocellc  Bc  des 
Hernies  ventrales  ,  299 

Qu’  il  y  a  deux  elpeces  de  Phimofis  ,  caufc  de  cette 
maladie ,  ibid- 

Signes  diagnoftic  &  prognodic  du  Phimofis ,  remar¬ 
que  (ur  ^opération  ,  300 

Appareil  &  cure  du  Phimofis  ,  301 

Du  Paraphimofîs ,  fa  caulç  ,  fes  fîgnes  diagnoftic  èç 
prognoftic  ,  Ton  operation  302. 

Chute  du  Conduit  de  la  Pudeur  ,  fa  caufe  ,  303 

Ses  figues  diagnoftic  prognoftic  ,'emquoy  confifte 
la  cure  ^  304 

Delà  chute  du  Reâium  ,  fa  caufe,  30^ 

Scs  lignes  diagnoftic  Bc  prognoftic  ,  fa  rcdu6tion  Bc 
fa  cure ,  ‘  50^” 

Du  Panaris ,  ibid  . 

Remarque  fur  les  efpeccs  Sc  différences  des  Panaris  , 
caules  ,  lignes  diagnoftic  ,  30-7 

Prognoftic  des  Panaris,  Poperation  ,  309 

Appareil ,  510 

Des  Polipes ,  fa  définition  ,  fa  caufe  ,  fes  lignes  dia¬ 
gnoftic  &■  prognoftic  &  fon  operation  ,  '  31  r 

Son  appareil ,  312 

Ce  que  cVft  que  la  Cataracte  ,  fa  caufc  BcJqs  lignes 
diagnoftic  &  prognoftic  , 

Operation  ,  appareil  &  cure  de  la  Cataraél-e , 

Ce  qu’on  appelle  Tumeurs  communes , 

Caufe,  ligne  &  cure  de  l’Êrefipelle  , 

Du  Schirre' ,  remarque  far  fa  caufe  , 

Diagnoftic,  prognoftic  du  Schirre  Bc  fa  cure, 

De  [’Edeme 


la  caufe  Sc  fes  lignes 
Cure  de  l’Edcme  , 


ibid. 

315 

ibid. 

314- 

315 

3  1(3 

317 

51S 


Du  Charbon  ,  fes  différences  ^  fa  caufe  Bc  fes  li¬ 
gnes  ,  ibid. 
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Antfax  jcTpecf  de  Charbon, pragnoftic  duCharbon, 


Cure  da  Charbon  ,  ,  .  520 

£)cs  Playes  en  general ,  leur  définition  ^  leur  efpece  & 
difîerenees  ,  .  ibid. 

b  iagf'oftic  general  des  Playes  ,  52K 

î^rognofiie  des  Playes  en  general  \  trois  chofes  les 
rendent  dangereuses ,  322 

Cure  general  le  des  Playes ,  comme  elles  fe  gucrifient 
fans  emplâtre  &  fans  tente,  325 

D  es  Playes  011  la  future  convient  ,  ibid. 

Des  Playes  où  la  future  ne  convient  pas  ^  324 

Operatioh  des  futures  ^  ibid. 

Cure  des  futures,  ,  325 

Remarque  fur  l’abus  de  la  future  feche  5  ibid. 

Operation  du  Beedelievre  ,  '  32^ 

cas  où  elle  ne  doit  point  s’entreprendre  y  317 
Appareils  cure  du  Beedelievre,  31S 

Remarque  fur  la  pratique  du  Beedelievre,  329 

Remarque  fur  les  futures  ^  ^  330 

Playes  des  Intefiins,  leur  prognoftic  ,  cure  ,  ,  ibid. 
Playes  de  la  Tête  ,  cure  lortqu’elles  font  fimples  ,351 
Diagnoftic  des  Playes  du  Periciâne  ,  ^  ibid. 

Prognoftic  &  cure  des  Playes  du  Pericrâne  ,  332 

Diagndfiic  des  Playes  du  Front  &  leur  cure  ,  335 

Cure  des  Playes  des  Joues  ,  ibid. 

Diagnoftic ,  prognoftic  &  cure  des  Playes  de  la  Tra- 
chee-artere ,  334 

•  Remarque  fur  ces  Playes  ,  333 

Playes  de  l’Efophage  ,  caufe  &  fignes  ,  ibid. 

Cure  des  Playes  de  l’Efophage  ,  5  ^  G 

Des  playes  du  Col  ,  ibid. 

Cure  des  Playes  du  Col  ,  3  57 

playes  de  la  Poitrine  &  leur  diagnoftic  ,  ibid. 


Signes  de  l’épanehement  du  fang  dans  la  Poîciine ,  3 
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Signes  desPîayesdu  Poulmon  ,  îbicî. 

Signes  des  Playcs  du  Péricarde  ,  îç  5^ 

Obfervation  de  plufieurs  Perfonnes  trouvées  fans  Pé¬ 
ricarde  ,  ibid. 

Prognoftic  des  Playes  du  Péricarde,  ibid. 

Signes  des  Playes  du  Cœur,  34.0 

Prognoftic  general  des  Playes  pénétrantes  dans  la 
Poitrine ,  "  ibid. 

Prognoftic  des  Playes  du  Diaphragme  ,  341 

Cure  des  ^ Playes  pénétrantes  dans  la  Poitrine  ,  ibid. 
Playes  du  bas  Ventre  &  leur  diagnoftic  ,  341  &  345 
Prognoftic  des  Playes  du  bas  Ventre,  344 

Cure  des  Playes  du  bas  Ventre  ,  34^ 

playes  des  Extrémitez  leur  diagnoftic,  34^ 

Des  elpeces  6c  différences  des  Playes  des  parties  ncr- 
vcules  6c  leur  diagnoftic  ,  347 


Diagnoftic  des  Playes  des  parties  mufculeufes  ,  de 
celles  qui  font  faites  par  des  Armes  à  feu  ,  par  des 
inftruments  empoifonnez  6c  par  des  morfurcs  ou 
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P RIV l LEGE  DV  ROY 

LOUIS  ,  par  la  grâce  de  Dieu  Roy  de  France 
&  de  Navarre  ^  à  nos  Amez  &  Féaux  Coa- 
feillers  les  Gens  tenant  nos  Coujrs  de  Parle¬ 
ment  ^  Maîtres  de^  Requêtes  Ordinaires  de  nôtre 
Hôtel ,  Grand  Confcil  ,  Prevoft  de  Paris  ,  Baillifs  , 
Sénéchaux  ,  leurs  Lieutenans  Civils  ,  &  autres  nos 
Jufticiers  qu’il  appartiendra  ,  Salut  :  Louis  ^Leger 
i>E  Gouey  Maître  Chirurgien  Juré,  reçû  à  Paris  & 
refident  à  Roücn  ,  Nous  a  fait  expofer  qu’il  delîrcroic 
donner  au  Public  un  Ouvrage  de  fa  compofition ,  in¬ 
titulé  La  Véritable  Chirurgie  ,  Etablie  sur 
l’Experibnce  tT  LA  Raison  ,  s’il  nous  plaifoit  luy 
accorder  nos  Lettres  de  Privilège  fur  ce  necclTaires. 
Nous  avons  permis  &  permettons  par  ces  Prefèntes 
audit  fleur  De  Goücy  de  faire  imprimer  ledit  Livre 
en  telle  forme ,  marge  ,  caraéfcerc  ,  &:  autant  de  fois 
que  bon  lui  femblera ,  &  dc;  le  vendre  ,  faire  vendre 
débiter  par  tout  nôtre  Royaume  pendant  le  tems  de 
fix  années  cpnfccurivcs ,  à  compter  du  jour  de  la  date 
dcfdites  Prefeutes*  Faiions  deffenfes  à  toutes  Perfon- 
nes  dc  quelque  qualité  &  condition  qu’elles  puilFcnc 
ctre  ,  d’en  introduire  d’impreffion  étrangère  dans 
aucun  lieu  de  nôtre  obéilfancc  ,  ôc  à  tous  Imprimeurs 
Libraires  Se  autres  ,  d’imprimer  ,  faire  imprimer  > 
vendre  ,  faire  vendre  ,  débiter  ny  contrefaire  led.  Li¬ 
vre  en  tout  ny  en  partie ,  fans  la  permiffion  exprclTc 
&  par  écrit  dudit  fleur  Expofant  ou  de  ceux  qui  au-^ 
ront  droit  de  lui  ,  à  peine  de  confifeation  des  Exem¬ 
plaires  contrefaits  ,  de  quinze  cens  livre  d’amende 
contre  chacuu  des  Contrevenans  ^  dont  un  tiers  à 


NôuSjUn  tiers  à  rHotcLÔieu  de  î^aris,  Tautre  tiers 
audit  Expofant ,  ôc  de  tous  dépens ,  dommages  &  in»- 
tcrcfts  j  à  la  charge  que  ces  Prcfentes  feront  enregî- 
ftrces  tout  au  long  fur  le  Regiftre  de  la  Communauté 
des  Imprimeurs- Libraires  de  Paris  ,  &  ce  dans  trois 
mois  de  la  datte  d^icellcs  ;  que  Tlmpreffion  dudit 
Livre  fera  faite  dans  nôtre  Royaume  ,  &  non  ailleurs, 
en  bon  papier  &  en  beaux  caraéteres ,  conformément 
aux  Reglemens  de  la  Librairie  j  ôc  qu  avant  que  de 
Pexpofer  en  vente ,  il  en  fera  mis  deux  Exemplaires 
dans  nôtre  Bibliothèque  publique  ,  un  dans  celle  de 
nôtre  Château  du  Louvre  ,  Ôc  un  dans  celle  de  nôtre 
très- cher  ôc  féal  Chevalier  Chancelier  de  France  le 
Sieur  Phelipeaux  Comte  de  Ponchartain  Comman¬ 
deur  de  nos  Ordres  ,  le  tout  à  peine  des  nullité  des 
Prefentes  :  Du  contenu  defquelles  vous  mandons  ôc 
enjoignons  de  faire  jouir  ledit  fleur  Expofant  ou  fes 
ayant  caufe  pleinement  &  paiflblement,  fans  foufFrir 
qu'il  leur  foit  fait  aucun  trouble  ou  cmpcchemenc. 
Voulons  que  la  Copie  dcfditcs  Prcfentes  qui  fera  im¬ 
primée  au  commencement  ou  à  lâr  fin  dudit  Livre 
foit  tenue  pour  duément  flgnifiée  ,  ôc  qu'aux  Copies 
collationnées  pat  l’un  de  nos  amcz  Ôc  féaux  Conflil- 
Icrs  ôc  Secrétaires  ,  foy  foit  ajoûtée  comme  à  l’Ori¬ 
ginal  :  Commandons  au  Premier  nôtre  Huilîier  ou 
Sergent  de  faire  pour  l'execution  d’icelles  tous  Actes 
requis  ôc  neceflaires  ,  fans  demander  autre  permillîon, 
&c  non-obflant  clameur  de  Haro  Chartre  Normande  ôc 
Lettres  à  ce  contraires  ;  car  tel  cfl:  nôtre  plaiflr.  Donné 
à  Verfaillcs  le  vingt-neuvième  jour  de  Juin  ,  l’an  de 
grâce  mil  fcpc  cens  dix  ,  ôc  de  nôtre  Régné  le  foi- 
xant ’-huitiéme  :  Par  le  Roy  en  fon  Confeil  flené 
FOUC^UET. 


il  ejt  ordonne  par  Eait  de  Sa  fAfdjeJîé  de  tdftnée 
ié86  &  Arrefïs  de  fon  Confeil ,  ^ue  les  Livres  dont 
rimpreffion  fe  permet  par  chacun  des  Privilèges  ne  fe^ 
vont  vendus  que  par  un  Libraire  ou  Imprimeur, 

Reglflré  fur  le  Reglflre  N'o;  ^  ,  de  la  Communauté 
des  Libraires  &  Imprimeurs  de  Paris  .page  38  ,  No.  37 
conformément  aux  Reglemens ,  &  notamment  a  l*  Arrefi 
du  15  Aoufl  1703.  A  Paris  le  4  Juulet  1710. 
Signé  DE  L/jUNAT  Syndic, 

Regljîré  fur  le  Livre  de  lu  C dmmunautè  des  ïmprl^ 
meurs  &  Libraires  de  cette  Paille  dt  Rouen  le  i  j  De^ 
cembre  1716  ,  page  204.  ^  No.  î  14  Signé  Jean 
Dumenil  &  Jacques  Besgngke  Syndics, 

Vu  à  Rouen  ,  ce  i  9  Novembi:^  iji6P 
DE  HOUPPEVILLE  De  Semilly. 

Le  Sieur  de  Gôüey  a  mis  es  mains  de  ph.  P.  Cabiît 
Imprimeur- Libraire,  lefdits  Manuferit  be  Privilège , 
pour  en  jouir  fuivant  TAccord  fait  cnti*eux. 
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